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VIKASALIL 


EM DRAGEAS ENTERICAS 


Anti-Reumatico — Analgésico 
Associacao de Salicilato de Sédio 
com Piramido 
6 


EFEITO MAIS RAPIDO. 
QUALQUER TIPO DE DOR. 


LABORATORIO PHARMA 
Marcello, Massara & Cia. 
Rua Tabatinguera, 164 — Fone, 33-7579 — Sao Paulo 


Férmula: 
Salicilato de Sédio .............. 0,50 
Bicarbonato de Sédio .......... 0,03 
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TABELA DE PRECOS DE ANUNCIOS 
CAPA: 
2.8 ina da (12 x 19 
4.* pagina da capa (12 x 19 cm.) por vez 


ESTERILIZACAO DO TRACTUS 
INTESTINAL PELO DERIVADO 
FTALICO DA SULFA 


ANASEPTIL=FTALIL 


(Ftalil-Sulfatiazol com Vitamina K e B:) 


Absorgao praticamente nula, aleangando grande 
concentragao no contetido intestina 


DISENTERIAS 
COLIBACILOSES 
ENTEROCOLITES 


COMPANHIA FARMACEUTICA BRASILEIRA 
VICENTE AMATO SOBRINHO S/A. 


Praca da Liberdade, 91 Sio Paulo 


DR. SYLVIO COSTA BOOCK 


LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS 
RUA BRAULIO GOMES, 25 - 4.° Andar — TELEFONES 4-7744 e 8-5445 


. 1.800,00 
. 1.500,00 
. 2.500,00 
TEXTO: Cr$ 
1 pagina (12 x 19 cm.) por 1,800,00 
Sa % pagina ( 9 x 12 cm.) por vez...........++++++++- 1.000,00 
% pagina ( 9X 5,5 cm.) por vez 600,00 
Enmcaste POF VEE 1.00000 
Bas Pagina fixa ........... 20% de aumento. 
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No tratamento da 
Coqueluche, traqueo bronquite 
e tosse em geral 


Novo especifico & base de félhas e cascas de 


ERITHRINA CHRISTA-GALI 
(COM GLUCOSE) 


antofedrina 


no tratamento da coqueluche 
preparado no 
LABORATORIO PHARMA 


introdutor da 
Erithrina Crista-Gali 


amostras e literatura 


LABORATORIO PHARMA 
_ Rua Tabatinguera, 164 — Telefone 33-7579 — Sao Paulo, Brasil 
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NAS EXCITACOES 


NEURO-SEDATIVO - ANTI-ESPASMODICO - ANTI-CONVULSIVANTE 
Na hiper-excitabilidade reflexa — Cardio Sedativo — Na Epilepsia (No Eretismo 
Cardio Vascular, Taquicardia Paroxistica, Extra-sistoles funcionais, etc) 

A base do CELEBRE LEPTOLOBIUM ELEGANS — CRATAEGUS 
OXIACANTA-BROMURETOS DE AMONIO, SODIO, POTASSIO, etc. 

tos: 


MEDICAMENTOS ALOPATICOS NACIONAIS S/A. 


PRODUTOS FARMACEUTICOS 
‘Rua ‘Ruy Barbosa, 365 a 377 — Fones: 33-3426 - 36-8075 — 8S, PAULO 
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PRONTOVERMIL 


o melhor vermifugo contra 
Ascaris e Oxyurus 


No tratamento das verminoses causadas por 
Ascaris lumbricoides, Oxyurus vermicularis 


e outras espécies da familia dos oziurideos. 


* 


APRESENTAGAO : 
Vidros com 60 cm* para pacientes até 30 quilos. 


Vidros com 150 cm* para pacientes de péso 
superior a 30 quilos. 


* 


As doses didrias do Prontovermil estio em relagio ao péso corporal 
conforme tabela mencionada na bula. 
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NOVIDADE NA > 
RAPEUTICA DA DOR 


cic de duos potentes substan: 
de ocdo onalgésica’ e ‘antiespasmédica: 
metadona @ papaverine 


a sor sem provocar narcotismo 
Poller analgésico 3 vézes maior que 
Ga marca sem os seus inconvenientes 
terapéutica constante e uniforme quer pela 

Grotendidade quer pela duracac da analgesia 

atela o coracao nem a pressao arterial 
depressae respiraléria que os 

@piaceas 


particularmente aliva nas dores prove- 
cadas, mantidas ou exaliadas por espas- 
mes da muscelatura lisa. 


Amplas:- de tem3, em-caixas 
com 3, 95 100 


MEDIGAMENTO ENTORPECENTE 
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PINHEIROS 


ALTA CONCENTRACAO 
MELHOR ABSORCAO 
PERFEITA ESTABILIDADE 
SABOR DELICIOSO 


A-VI-PEL 
D-VI-PEL 
A-D-VI-PEL 
POLI-VI-PEL 
VITSALMIN 
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TRIUNFANDO através dos tempos ¢ de 
geragao em = geragdo, como a _ linhagem 
dos animats puro- sangue, CODEINA 
CLORIDRATO de ETILMORFINA lideram 
tradicionalmente a terapéiutica das TOSSES 


Pérmula: 


Adultos: 
Cloridrato de Etilmorfina ...... 0,003 g. 


Tintura de Lobelia ............ O41 da, 4 a 5 vezes a0 dia, ou segundo cri- 
Tintura de Grindelia........... 0.1 tério_médico. 

Tintura de Crataegus .......... Criangas: 

Agua de Louro Cereya ......... 0,2 7 20 gotas a critério do médico 


Receituario Livre 


MEDICAMENTOS ALOPATICOS NACIONAIS S/A. 
R. Ruy Barbosa, 377- Fones 36-8075-33-3426-C. Postal 1874- S. PAULO 
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(CODEINA- (LOR. DE ETILMORFINA) 
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etapa final do progresso evolutivo da 
bedozeterapia em doses macicas..-« 


DOZE-PLEX 


solucsdo concentrada de vitamina Biz e complexo B 


Cada administra: 


VITAMINA 
VITAMINA B, 
VITAMINA PP 
VITAMINA B, 
VITAMINA B, 


APRESENTACAO: 
Caixas de 3 ampolas de vitamina B,, e 3 ampolas de complexo B 

DOZE-PLEX representa o marco definitivo da evolucio terapéu- 
tica pelas doses macicas de cianocobalamina, iniciada pela admi- 
nistracéo de vitamina B,, depois com B, e B, com/sem B,, 
apresentadas em solucéo de atividade perecivel. 


Sendo certo que quaiquer vitamina B ou tédas do complexo B 
tendem a reduzir intensamente a atividade da vitamina B,,... 
DOZE-PLEX é apresentado em duas ampolas distintas: 


— uma contendo vitamina B,, 
— outra contendo complexo B 


para garantir a perfeita estabilidade das vitaminas. 


Considerando que a administracio macica de vitamina B, pro- 
voca desvitaminizaciéo B, - PP e B,... 


DOZE-PLEX associa vitamina B,, a todo o complexo B 
a fim de utilizar suas atividades coincidentes, sinérgicas... 
e complementares, sem possibilidade de manifestacées de 
caréncias secundarias. 


MODO DE USAR Misturar na mesma seringa 0 conteido das ampo- 
DOZE-PLEX las de vitamina B,, e de complexo B e injetar pela 
via intramuscular, de preferéncia na regido glitea. 
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INSUFICIENG 


LABORTERAPICA S.A. 
(Uma instituigéo apoiade ne confianga do médico) 
SANTO AMARO (SAO PAULO) 
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ACAO PREVENTIVA CONTRA A 


ANAIS PAULISTAS 
MEDICINA E CIRURGIA 


Diretor: DR. EURICO BRANCO RIBEIRO 
Rua Pirapitingui, 114 — Fone, 37-2515 — Caixa Postal, 1574 — Sao Paulo, Brasil 


Assinatura porl ano. . . . Cr$ 200,00 — Numero avulso. . . Cr$ 20,00 


SETEMBRO DE 1956 N.° 3 


VOL. LXXII 


Sobre um caso de implantacao. tubo-uterina 
unilateral seguida de éxito (*) 


Dr. ORLANDO BERTOLI 
(Diretor do Hospital Sagrado Coracgio de Jesus, 


de Santo Anastdcio). 


Considerando a relativa raridade dos casos de éxitos obtidos 
com as operagdes contra a esterilidade, assim como o pequeno 
numero de pacientes que procura os cirurgides para uma intervencio 
déste tipo, é que nos animamos a trazer a esta Sociedade o nosso caso. 

Segundo pudemos verificar num pequeno numero de literatura 
ao nosso alcance, os autores citam poucos casos, com percentagem 
de éxito variavel, tendo ainda alguma tendéncia para o abortamento. 

Em 1896, foi feita a primeira implantacao tubo-uterina, por 
WarKINs, a qual foi seguida de gravidez e abérto. 

Em 1921, SHaw publica | caso operado por CULLEN, com sucesso. 

Em 1932, Rerprich reune 40 operagdes da literatura, com 6 
gravidezes. 

Lorx, em 1935 publica 2 casos seguidos de éxito. 

KusTNER, apresenta em 1936 os resultados obtidos na Clinica 
de Leipzig com 10% de éxito. 

Rérrcer, em 1943 noticia 2 casos de éxito em 27 operadas. 

ScHMIDT-ELMENDORFF, em 1948 sintetisa os trabalhos de 25 
autores que operaram 68 pacientes, das quais 24 ficaram gravidas, 
e somente 15 chegaram a termo. 


_(*) Comunicacio feita a Soc, Médica de Presidente Prudente. 
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APRESENTACAO DO CASO 


M.D.M.O. de 26 anos de idade, branca, brasileira, casada, doméstica, 
residente em Santo Anastacio. Veio a consulta em Maio de 1953. 


Queixa: Grande desejo de ter filhos, e nao os pode ter, por haver se 
submetido a uma operacdo de ligadura (sic), ha 5 anos. 


Histéria: Ha 5 anos, tendo sdmente uma filha com 2 anos de idade, 
submeteu-se a uma operacéo de ligadura das trompas (sic). Refére que a 
ligadura fora feita por insisténcia sua, com a unica finalidade de evitar filhos. 

Hoje, muito arrependida, deseja mais filhos, e sabedora da impossibilidade 
de satisfazer os seus desejos, vive muito nervosa, e até mesmo com idéias de 
suicidio (sic), por estar a sua unica filha muito doente. Procurou varios médicos 
que recusaram a operacio, alertando-a da dificuldade de éxito. 


Exame: Ao exame fisico geral nada digno de nota, a nfo ser uma grande 
excitabilidade nervosa. Menstruagdes normais em tempo e duracio. 
Indicamos a intervencio cirtrgica, e a praticamos em 15 de Maio de 1953. 


Operagao: — Incisio mediana infra-umbelical, sob raqueanestesia. Ambas 
as trompas estavam seccionadas e ligadas. A do lado esquerdo com varias ade- 
réncias e nédulos, prejudicando completamente a permeabilidade dos segmentos. 
A do lado direito, livre e seccionada no seu tergo proximal. Apresentava bom 
aspecto, com permeabilidade do pavilhao, da ampola, e da porcio istmica abaixo 
do ponto de seccio. Em virtude desta situacéo, resolvemos pela implantacao 
unilateral direita. 

Resseccao do segmento proximal da trompa, abertura de um tunel atravéz 
a parede uterina, até a sua cavidade interna. Incisdo longitudinal da extremidade 
tubdria para a formacio de duas valvas, que por intermédio de dois fios trans- 
fixados em seus vértices foram tracionadas para o interior uterino, atravéz o 
tunel. Cuidadosa peritonisagio de pequenas superficies sangrentas, e verificacao 
da permeabilidade tubaria por entre a parede uterina com auxilio de um estilete 
que passou livremente. 

Pésoperatério normal, com alta no 6.° dia. 

Em 8 de Junho de 1954, a paciente consultou o Dr. Ubirajara Barreto 
Dellape, em Sao Paulo, que constatou gravidez de, aproximadamente 3 meses 
e meio. Em 24 do mesmo mes voltou em nosso consultério, e verificamos gravidez 
de, mais ou menos, 4 mezes. Requisitamos entéo, uma reacgio de Galli-Mainini 
com a tinica finalidade de documentagio, tendo resultado positivo apés 3 horas. 
Da data da Ultima consulta em diante, acompanhamos o periodo de gestacéo 
da paciente, que decorreu normalmente, tendo parto normal em Novembro 
de 1954. 


RUBROMALT 


Extrato de malte 
Com as Vitaminas B,,, A e D 
Complexo B, Extrato de Figado, 
Aminodcidos e Minerais. 
+ 


INSTITUTO TERAPEUTICO ACTIVUS LTDA. 
Rua Pirapitingui, 165 — Sao Paulo, Brasil 
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CLORIDRATO DE PAPAVERINA ENILA 


ANTIESPASMODICO VASCULAR 


AMPOLAS 


Cloridrato de Papaverina........ 0,05 g 
Agua distilada q. s. p. ......... 2 em3 
COMPRIMIDOS 
Cloridrato de Papaverina 0,05 g. 
Excipiente q. s. p. um comprimido de 0,10 g. 


Angioespasmos - Embolias pulmonares - Tromboembolias 
das artérias centrais e preriféricas - Insuficiéncia da 
circulacaéo corondria - Hipertonia arterial 


AMINOFILINA ENILA 


ANTIDISPNEICO + ANTI-ESPASMODICO VASCULAR 


AMPOLAS 


Teofilina-etilenodiamina 0,48 g. (uso intramuscular) amp. de 2 cm2 
Teofilina-etilenodiamina 0,24 g. (uso endovenoso) amp. de 10 cm3 


Asma bronquica - Dispnéia paroxistica 
Insuficiéncia da circulagao coronéria 
Edemas cardio-renais 


LABORATORIOS ENILA S. A. — RUA RIACHUELO, 242 — RIO 
FILIAIS: SAO PAULO — PORTO ALEGRE — BELO HORIZONTE 
AGENCIAS OU DEPOSITOS EM TODOS OS ESTADOS 
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DR. LUIZ PEREIRA BARRETO 


Vida e Trabalhos do Sabio * 


Dr. Piintio TrRAvAssos pos SANTOS 
(Diretor do Museu Municipal de Ribeirdo Préto) 


Rezende! como esta vetusta, tradicional cidade fluminense 
fala-me 4 alma! Aqui residiram meus saudosos pais, irmaos mais 
velhos, tios e primos durante longos anos: daqui partiram meus 
pais em 1885, seguindo as pegadas dos Barretos, para os sertées do 
nordeste, impropriamente chamado Oeste paulista, para o ciclépico 
trabalho de derribada de matas virgens e formacao de lavoura 
de café. 

Além disso, ligado estou por outros liames 4 Familia rezendense, 
pois casado fui, em primeiras nupcias, com uma neta do ilustre 
rezendense Com. Fabiano Pereira Barreto, genitor de valorosos va- 
rées, poineiros do desenvolvimento da lavoura cafeeira de minha 
terra, de Ribeirao Preto, e de outros rincées de Sao Paulo. Ainda 
mais: aqui, na companhia de meus pais e irm4os passei tempos 
felizes de minha ja bem longinqua infancia, lembro-me — e com 
saudade ! — dos brincos descuidados, “pés descalgos e bragos nus”, 
como o Poeta das “Primaveras”, na cruz das almas, varejando morros 
e campos empunhando bodoque e estilingue.. . 

Por tudo isso, nada podia ser mais grato ao meu espirito do 
que a oportunidade que me é dada, por cativante convite do diné- 
mico rotariano Sr. Celso Chaves e do eminente Presidente da Camara 
Municipal, Dr. Jorge Miguel Jayme, para rever Rezende mais uma 
vez e aqui falar, sébre a vida de um dos rezendenses mais ilustres — 
e quantos sao éles ! — dos que mais se projetaram no largo cendrio 
brasileiro pela inteligéncia, cultura, civismo e operosidade, pois é-me 
sempre grato homenagear quem merece de fato o reconhecimento de 
nossa gente... 

E nao sei quem mais o mereca do que o grande brasileiro, 
grande rezendense e grande paulista que foi o Dr. Luiz Pereira 
Barreto. 


(*) Conferéncia pronunciada em Rezende, Estado do Rio. 
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Nasceu éle aos 11 de janeiro de 1840, nesta veneravel Rezende, 
cidade banhada pelo lendario Paraiba, rio paulista de nascimento 
e por longo curso. Menino prodigio! Com espantosa facilidade 
estudou as primeiras letras em sua terra natal, no Colégio de Joaquim 
Pinto Brasil, e aos 17 anos completava os preparatérios em Sao Paulo, 
no Colégio Joao Carlos. 

Curso brilhantissimo, chamando a atengao dos professores, pa- 
rentes, amigos e até de estranhos- Seu tio, o Conselheiro Anténio 
Barreto Pedroso, eminente homem do segundo Império, e outros 
destacados vultos, reconhecendo o valér do jévem estudante, acon- 
selharam-no a ir fazer os estudos superiores na Europa. E éle parte 
para Montpellier com dois primos, Luiz e Francisco, filhos do 
Conselheiro Barreto Pedroso. Nao consegue matricula desde logo. 
Faltavam-lhe, por completo, conhecimentos d egrego. Isso, entre- 
tanto, nao o impediu de se matricular no ano seguinte, preparando-se 
proficientemente na matéria podendo ainda revigorar seus conhe- 
cimentos de fisica e quimica. 

Adoece um de seus primos e companheiros, e os dois irmios 
regressam para o Brasil, tomando éle a deliberacao de estudar na 
Universidade de Bruxelas. E vai para la, e ingressa e freqiienta dois 
cursos — Ciéncias Naturais e Medicina. Trés anos depois é nomeado 
ajudante e, a seguir, preparador de quimica. E conquista o gradu 
de Doutor em Ciéncias Naturais ao findar o quinto ano do Curso, 
habilitando-se para o ciclépico trabalho com que sonhava e que 
desenvolveria durante téda sua nobre vida em beneficio da grandeza 
do Brasil. Aprovado sempre com “grande distingao”, defendeu bri- 
lIhante tese, com a qual poderia conquistar, como lhe foi oferecido, 
lugar no corpo da Faculdade de Ciéncias Naturais. Ao cabo de 
mais dois anos em 1865, aos 25 anos de idade, é doutor em Medicina, 
Cirurgia e Partos.... 


Estava conquistado o prémo de sua grande ambicao de mogo. 
E quer voltar para a Patria. Que alvoroco na Universidade e nos 
meios cientificos belgas! Como perder a Bélgica o cientista e 
filésofo ja revelados? Quem representaria a mocidade belga nas 
solenidades da “Religiao da Humanidade”, entaéo em voga, com o 
brilhantismo do dr. Barreto, como ja o fizera em Paris, na qualidade 
de Delegado da “Sociedade Positivista dos Estudantes da Univer- 
sidade de Bruxelas”? E téda a gente se empenha para que 0 jovem 
cientista ficasse. E-lhe oferecida colocacaéo digna do seu valér. O 
prof. Thirri noticia na “Prense Medicale Belge” que o dr. Barreto 
se comprometera a ficar e aceitar lugar no corpo docente da 
Faculdade de Medicina. . . 


Mas, a Patria e a Familia o atraiam poderosamente. E veio. 
E estabeleceu-se em Rezende, e, em 1869, iniciou o seu civilizado 
bandeirismo na terra paulista. Fixou-se, entéo, em Jacarei, onde se 
casou com ilustre dama de nobre familia da terra. E ai abre 
consultério, cuja fama dentro em breve atrai clientela de S. Paulo, 
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de Minas, do Rio de Janeiro, de téda a parte. E principia a 
preocupar-se sériamente com o problema dos cafesais, visando salvar 
a lavoura cafeeira do Norte de Sao Paulo e da Provincia do Rio 
de Janeiro. Além da necessidade da adocao de trabalhos indis- 
pensdveis, como adubacao e outros, urgia o plantio de nova varie- 
dade de café por éle obtida em Rezende, na Fazenda Monte Alegre 
— o “Bourbon”... 

A lavoura cafeeira do Rio de Janeiro estava em declinio. A 
Velha Terra Fluminense, esfalfava-se de muito produzir sem nada 
receber em paga. Rezende, o “pomo-de-ouro” da nossa riqueza 
agricola de outrora, sentia-se morrer aos poucos, debatendo-se em 
crise apavorante. Sao Paulo, principalmente o imprdpriamente 
chamado Oeste — a zona soberba da “terra-roxa-sangue-de-tata” — 
ainda era quase de todo desconhecido. Faltava-lhe viacao férrea. 
Penosissimo era seu acesso. Sdmente a gente patricia, de 4nimo 
de aco, aventuraria demanda-lo... 

Por vagas noticias que tivera, o decano da irmandade dos Bar- 
retos — o Cel. José Pereira Barreto, homem valoroso pela témpera 
de lutador, inteligente e sagaz, ainda residente em Rezende, con- 
vidou os irm4os para uma visita de exploracio aos sertées de Sao 
Paulo. Combinada a viagem, embarcam em Rezende, na Estrada 
de Ferro D. Pedro II, hoje Central do Brasil, o Cel. José Pereira 
Barreto, seu filho Fabiano, apelidado de “Bizino” seu sobrinho 
Antonio Ramos e seus irmaos Miguel Pedroso Barreto e Francisco 
Pereira Barreto. 

De Cachoeira, ponto entéo terminal da estrada, sempre pelo 
majestoso vale do Paraiba, acompanhados de escravos tangendo 
“cargueiros”, dirigem-se a Jacarei, de onde, apdés descanco de poucos 
dias, em companhia do Dr. Luiz, continuaram a jornada. De 
Jacarei, cortando pequenos trechos do Sul de Minas, galgaram a 
Serra do Selado, desceram em Camanducaria, terra excepcional para 
a cultura de frutas, passando pelos soberbos campos de Ribeirao 
Fundo, pelo povoado de Antas, depois por Ouro Fino e, finalmente, 
ao cabo de muitos dias de penosa viagem, reentraram no territério 
paulista pelo Espirito Santo do Pinhal, de onde, pela velha estrada 
bandeirante visadora de Goiaz, demandaram Casa Branca, ai che- 
gando em fevereiro do mesmo ano e alojando-se no hotel de Zeferino 
Arantes. 

Guiado pelo Cel. Hipdélito de Carvalho, ex-administrador do 
Conselheiro Antonio Prado, na Lage, durante alguns dias os Bar- 
retos visitaram terra de Casa Branca. A “Fazenda Lage” contava 
apenas 60.000 pés de café, formados, mas teve a virtude de animar 
e convencer aos Barretos de que a “terra-roxa” era a “Terra prome- 
tida”. Esses 60.000 pés haviam produzido no ano anterior a enor- 
midade de 18.000 arrobas.. . 

Préxima 4 “Lage”, confinante, por tras de um serrote galgado 
a cavalo, visitaram a fazenda “Brejao”, de D. Veridiana Prado, com 
300.000 cafeeiros, verdejantes e iguais, de trés para quatro anos... 
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— Estamos maravilhados, Coronel... Sao Paulo sera dentro de 
poucos anos 0 maior emporio cafeeiro do mundo. Sé lhe faltam 
faceis meios de transporte e bragos... Felizmente o paulista é inte- 
ligente e empreendedor e, em breve, fara com que as estradas de 
ferro e de rodagem rasguem todos os seus sertées- A imigracao vird.. . 


E o Coronel Hipélito informa : 


Também penso assim, Dr. Barreto... Nao ha em parte alguma 
terras melhores do que as nossas. E os senhores ainda nao viram 
nada... Casa Branca é apenas amostra. Se quiserem comprar 
terra para café e em boas condicées, aconselho-os a caminharem mais 
algumas léguas por ésses sertées, até alcancarem um municipio 
recemcriado, ainda em formacao, quase que s6 de criar... E’ Ri- 
beirao Preto — a “menina dos olhos de Deus”... 


E os Barretos, dias depois chegavam a “Fazenda Cravinhos”, 
entao no Municipio de Ribeirao Preto, em cujas terras pouco depois 
deliniavam-se os fundamentos da florescente cidade do mesmo nome 
que é hoje. Torrao magnifico. Cérca de 800 alqueires- Matas 
virgens soberbas. Cheiro forte impregnando o ar, denunciando o 
“pau dalho” abundante, padrao seguro de terra boa. E a fazenda 
aproveitada apenas com pequena criacao de porcos. O Dr. Barreto 
e alguns irmfos adquiriram por Cr$ 30.000,00 aquele mundo de 
terras. .. 

Nessa época eram poucas as plantagdes de café que contava 
o Municipio. Destacavam-se: “Santa Tereza”, de Tomaz de Aquino 
Faria, com 50.000 pés: “Cantagalo”, do Cel. Luiz da Cunha Jun- 
queira, prestigioso chefe do Partido Conservador, com 25.000 pés: 
“Santa Maria”, a atual “S. Martinho”, hoje no Municipio de Ser- 
taozinho, com 70.000 pés, entéo da viuva do Cap. Gabriel Junqueira, 
afamado cacador, o qual, com o seu escravo Domingao, matou cerca 
de 80 oncas nas margens do Mogi-Guacu: “Antas”, hoje “Sao Luiz”, 
do Tenente Herculano Junqueira, com 25.000 pés... 


O temor a geada nao animava maiores culturas... 


— Nao tenhamos medo... A salvacgao do café contra a geada 
sera simples questéo de enxada, opinava o Dr. Barreto. E a seu 
conselho, foi a fazenda Sta. Maria que se compunha de 14.000 
alqueires, adquiridas mais tarde por outro seu irm4o, o Dr. Rodrigo 
Pereira Barreto, por Cr$ 160.000,00. .. 


Combinados os negécios, pelo mesmo itinerario, regressaram 
os Barretos. Em novembro do mesmo ano de 1876, com outros 
irmaos — o Dr. Candido Pereira Barreto, com seus machados afiados 
nas lages afloradas do Paraiba e acompanhados de escravos trazidos 
de Rezende, tornaram ao Oeste, de mudanca- E iniciaram a derri- 
bada de matas... Foi um ceifar sem piedade. Derribadas as matas, 
vieram as yc gigantescas, cobrindo téda a terra de cinzas, 
para que destas, qual nova “Fénix”, surgisse a lavoura cafeeira 
que hoje faz o orgulho de Sao Paulo... 
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No fim de trés anos os Barretos, os Junqueiras e os Prados 
possuiam as mais formosas lavouras da regido, na sua maioria de 
“Bourbon”, do excelente café garantidor da primasia cafeeira 
paulista, variedade obtida pelo Dr. Luiz Pereira Barreto, por hibri- 
dacgao feita na Fazenda Monte Alegre, nesta abengoada terra de 
Rezende, sementes levadas cuidadosamente, como pepitas de ouro, 
pelos Barretos, quando de sua mudanca para a “Terra roxa”... 

A geada de 70 parecia adverténcia contra a tentativa do apro- 
veitamento das terras de Ribeirao Preto para a lavoura de café 
em grandes extragées. Em 79, talvez com igual intensidade, mas, 
certamente, com muito maior prejuizo, reproduziu-se o fenédmeno. 
Muita gente desanimou. Os cafeeiros novos desapareceram quase 
completamente, torrados pela queima do gélo... mas, Luiz Barreto 
e Martinico Prado, vibrantes de fé e de entusiasmo, inocularam em 
iéda a gente, em memordavel campanha de propaganda, a confianca 
necessdria para O prosseguimento sem temor.. . 

E foi assim que Ribeirao Preto, dentro de poucos anos, tra- 
balhado pelo braco do negro e caboclo, guiado pela experiéncia de 
velhos, experimentados cafeicultores e, principalmente, pela sabe- 
doria de Luiz Pereira Barreto, tornou-se 0 maior centro produtor 
da preciosa rubiacea, do mundo, dando a Sao Paulo a primazia na 
agricultura brasileira. . . 

E houve verdadeiro éxodo de gente de quase téda a parte, 
principalmente do Norte de Sao Paulo, e de Minas, e do Rio de 
Janeiro para os sert6es da “terra-roxa”. E a lavoura cafeeira prin- 
cipiou a tomar vulto cada vez maior. E apareceram os primeiros 
sintomas alarmantes de falta de bracos. A escravidao era, por assim 
dizer-se, a tinica fonte fornecedora de bragos para a lavoura. E a 
propaganda abolicionista fazia as suas abengoadas diabruras.. . 

A imigracéo européia era feita a medo, minguadamente. Além 
de pouco conhecido o Brasil, a Argentina, temerosa de que as 
correntes imigratérias preferissem o nosso pais, canalizando para ca 
os préprios trabalhadores que se destinassem ao Prata, inicia desa- 
piedosa campanha contra o nosso clima, dizendo-o excessivamente 
quente, improprio ao homem europeu. Tanto isso era verdade — 
diziam os propagandistas argentinos — que os principais produtos 
brasileiros eram o café e a borracha, plantas tipicamente tropicais. 
E a “febre amarela” era também lembrada como terrivel espantalho. .. 


Luiz Barreto tornara-se fazendeiro porque lhe repugnava sim- 
ples propaganda sem demonstracao pratica. Obtidos, provados expe- 
rimentalmente os resultados que visava — as virtudes excepcionais 
da “terra-roxa” para a cultura do café — impunha-se-lhe demonstrar 
a injusti¢a dos que deprimiam o nosso clima. Urgia provar que 
pelo menos no Sul do Brasil o europeu encontraria “habitat” favo- 
ravel. E abandonou a lavoura cafeeira, fazendo-se viticultor. . . 
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Era crencga genetralizada ser a uva inadaptavel as zonas sub- 
tropicais, de clima sempre escaldante. Onde a uva nao pudesse 
ser cultivada, nao se adaptaria o europeu. E Luiz Barreto forma 
uma chacara, 4 Rua Visconde do Rio Branco, na Capital paulista, 
vendendo-a depois de alguns anos 4 grande paulistana D. Veridiana 
Prado, para fundar, em seguida, Pirituba, o primeiro verdadeiro 
campo experimental de agricultura que tivemos, vigorosa forja de 
Jupiter de nossas grandeza econdémica... 

Mas, a uva apenas nascia e crescia, e era dizimada pela “an- 
tracnose”, moléstia terrivel, corroedora da rama, e pelo “mildio”, 
enfermidade dos cachos, impossibilitadora da maturacao... 


Pasteur ensaiava os primeiros passos da sua doutrina aplicada 
no homem. O eremita de Pirituba, impenitente estudioso, incansavel 
investigador e profundo pensador, lembra-se, num lampejo de génio, 
a aplicagao da doutrina de Pasteur na viticultura. E escreve a 
Victor Pulliat, grande empomologista, Diretor da Escola de Viti- 
cultura de Lyon, na Franca, ainda desconhecedor da doutrina pas- 
teuriana, conforme confessou. E como verdadeiro precursor da 
sabedoria de hoje, apenas vislumbrada naquela época, diz : 

“Para que uma moléstia se produza trés fatéres sdo indispen- 
saveis: um gérmen, um meio adequado e condigdes favoraveis. Se 
faltar qualquer destes fatéres, a moléstia é impossivel. O deter- 
minismo cientifico nao admite outra solucao. O clima de Sao Paulo 
bastante chuvoso durante o verao, oferece, sem duvida, condicdes 
das mais favoraveis a evolucao dos gérmens patogénicos. Mas, se 
conseguirmos prevenir ou suprimir ésses gérmens antes deles terem 
tido tempo suficiente para se assenhorearem do campo, o calor e a 
umidade nao poderao ser senao benéficos para os frutos da vinha. 
Por téda a parte o calor e a umidade sio os mais enérgicos esti- 
mulantes de téda a vegetacio. O nosso problema viticula, por 
conseguinte, consiste, exclusivamente, em acharmos o meio de evitar 
os micrébios causadores das varias moléstias das vinhas. E’ uma 
questao de tempo, de paciéncia, de bem conduzidas pesquizas cien- 
tificas. E é neste sentido que reclamo os vossos conselhos, pedindo-vos 
especialmente o obséquio de indicar-me quais as variedades de vinha 
que conheceis como as mais notaveis pela rusticidade e pelo maior 
grau de resisténcia 4 umidade”. 

PuLuiaT, assombrado, lendo e relendo a carta, diz ao seu 
secretario : 

“N4o sei se tenho diante de mim um homem inteligente, extra- 
ordinariamente preparado, ou algum visiondrio, que julga ter achado 
a quadratura do circulo- Mas, nao ha nesta carta nada que nfo seja 
possivel. No interésse da ciéncia, é conveniente dar a mio a ésse 
corajoso experimentador. Vou responder-lhe favoravelmente”. 

E o grande ampelografo, apesar de incrédulo, responde, e pée 
a disposigao do “coragéo experimentador” o jornal “LA VIGNE 
AMERICANE”, pedindo o resultado de suas experiéncias. E ao cabo 
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de quatro anos, depois de varias experiéncias e de se ter fixado nas 
aplicagées, ja hoje classicas, do sulfato de cobre, no tratamento do 
“mildio”, e do “sulfato de ferro”, como preventivo da “antracnose”, 
manda o Dr. BarRETo a PuLuiat circunstanciado relatério sébre a 
cultura da vinha em Sao Paulo e fotografias de magnificas videiras 
com soberbos cachos. Sensacio. Dentre outros, CHARLEs NAUDIM, 
notavel biologista, precursor de Darwin, discipulo de SAInt-HILAIRE, 
conhecedor da flora brasileira, entusiasma-se. 

Um ano depois, em vez de fotografias, Puttiat recebe, de Sao 
Paulo, espantosos cachos de uvas européias. E, abrindo o caix4o, 
numa incontida admiracio, chama todos os professores e alunos da 
Escola, para a “VIGNE AMERICANE”, realcando o fato. E escreve a 
Forex, Diretor da Escola Agricola de Montpellier, dizendo : 

“Acabo de receber uns cachos de uvas, que me mandou o Dr. 
Barreto, de Sao Paulo. Se o Brasil tivesse meia diuizia de homens 
como o Dr. Barreto, a viticultura européia estaria vencida”. 

E o Mestre colaborou durante cérca de doze anos na imprensa 
francésa, dando ligdes aos viticultores europeus e defendendo o 
Brasil contra a incidiosa campanha platina. Os viticultores franceses, 
reconhecidos, pedem ao seu govérno uma subvencao para a Escola 
de Pirituba. Concedida, apesar de jamais receber 0 menor auxilio 
do govérno Brasileiro, o Dr. BARRETO recusa 0 generoso oferecimento. 
Entao o Ministério dos Estrangeiros da Franca comunica-lhe estarem 
a sua disposicao, para as pesquisas que desejasse fazer, todos os 
jardins e hortas de experimentacao da Franga... 

Estava vencida a grande campanha. CHARLEs NAUDIN, num 
estudo sébre climatologia, citando trabalhos do Dr. Barreto, dizia: 

“De todos os paises produtores de café é o Brasil o unico que 
gosa de clima excelente.” 

Que bela licio para o antigo deputado baiano Sr. WANDERLEY 
PinHo, apresentando, hd anos, a Assembléia Nacional, projeto de 
lei determinando fésse a imigracao asidtica somente para o Norte, 
durante 10 anos, e 60% da européia... 

sera por decreto que as correntes imigratérias procuraraéo 
o Norte. Arrange-se um Luiz Perera Barreto para fazer a uva 
l4 produzir, demonstrando ser o clima propicio aos europeus, e sejam 
cultivadas as terras nordestinas, tornadas corpo rendoso ao trabalho, 
e ver-se-4 como o Norte se povoara... 


Com a cultura da vinha nao visava o Dr. Barreto apenas 
demonstrar a amenidade do nosso clima. Afigurava-se-lhe que essa 
cultura seria chamariz seguro dos europeus, que facilmente se fixa- 
riam em Sao Pauio, como em outras zonas brasileiras, pela possi- 
bilidade de manterem o inveterado uso de vinho em suas mesas. 
Visava também a conquista de nova fonte de renda para Sao Paulo, 
o que esta sendo realizado promissoramente nos extensos vinhedos 
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que Sao Roque e Jundiai caminham a passos de gigantes, procurando 
todos os recantos do Estado, para que o vinho — “o simbolo da 
felicidade na mesa de estrangeiros”, em frase do Dr. Barreto — 
venha a ser um dos nossos mais apreciaveis produtos.. . 


Vencida a grande peleja, o incansavel batalhador de mil bata- 
lhas inicia outra. .. 

O bracgo era caro. Sao Paulo precisa produzir café por preco 
barato, para poder manter o monopolio désse produto. Era preciso, 
para compensar a carestia do brago e do transporte, aproximar a 
lavoura cafeeira do porto de Santos. Os arredores da Capital, 
improdutivos até entao, afigurava-se-lhe campo capaz para o café. 
O problema residia na criagéo de um cafeeiro especial, pouco 
exigente de calor e luz, que bem se adaptasse ao clima e ao meio, 
e na pratica da adubacao.... 

E o incansavel experimentador iniciou trabalhos a respeito. 
De tédas as zonas cafeeiras do mundo importou sementes, princi- 
palmente de cafeeiros que nas varias zonas de Sao Paulo bem 
resistiam 4a queima das geadas. E conseguiu um magnifico cafezal 
em Pirituba, produzindo uniformemente e amadurecendo em maio 
e junho, o que lhe valeu impiedosa campanha. Chamavam-no de 
“homem perigoso, demolidor das florescentes terras-roxas, inimigo 
de Sao Paulo”, conforme registrou o saudoso Dr. Arnaldo Vieira de 
Carvalho. .. 

E éle, o grande beneficiador de Sao Paulo, compreendendo, 
adivinhando que o aproveitamento de terras até entéo imprdoprias 
a cultura cafeeira daria em resultado a super produgio e, talvez, 
antevendo as fornalhas dantescas, devoradoras do “ouro-vermelho”, 
e os descalabros dos Institutos e Departamentos, corajosamente 
deixou perecer o seu cafezal padrao... : 

Foi isso em 1895. Em desagravo dos ataques sofridos, a classe 
médica de Sio Paulo, em comovente e dignificadora unanimidade, 
rende ao insigne batalhador significativa homenagem em solene 
banquete. E nésse banquete nasce a idéia da fundacao da “Sociedade 
de Medicina e Cirurgia de Sao Paulo”, langada por Sérgio Meira 
e Matias Valadao, benemérita instituigéo, que honra a nossa cultura, 
e da qual, no primeiro ano — 95-96 — por aclamacio, foi eleito 
presidente o Dr. Luiz Pereira Barreto, sendo aclamado no ano 
seguinte Presidente Honordrio. 

Em memordvel sessio realizada a 7 de marco de 1896, come- 
morativa do primeiro aniversario da fundagao da Sociedade, o Dr. 
Barreto pronunciou notavel discurse, no qual patenteava o seu entu- 
siasmo, o seu amor de sempre por Sao Paulo. Dizia : 


“Nenhum pais moderno pode se eximir ao dever de entreter 
associagdes cientificas. A civilizacio impée onus, e o principal 


= 
Bar 
* 
Ree * * 
i 
ae 
ae 
i 
Lea 


Votume LXXII — Setremsro ve 1956 — N.° 3 167 


désses onus é a obrigagéo moral de acompanhar o movimento 
cientifico, e o empenho sério e tenaz de contribuir para o pro- 
gresso da ciéncia. O Estado de S4o Paulo, que poderia se orgulhar 
de sua jévem Escola Politécnica, nado podia, entretanto, invocar 
os seus titulos 4 benemeréncia, o de representar o espirito cien- 
tifico em téda a sua latitude. No fundo do quadro havia um 
ponto negro marcando a auséncia da ciéncia da vida. A nossa 
Sociedade Médico-Cirtirgica, enquanto ndo se fundar um estabele- 
cimento superior de ensino desta natureza, veiu mui satisfactoria- 
mente preencher a lacuna...” 


Ai sonhava com a fundacio da primeira Escola de Medicina de 
Sao Paulo, realizagio de Rodrigues Alves, da qual foi primeiro 
Diretor o Dr. Arnaldo Vieira de Carvalho, hoje magnificamente 
instalada gracas ao govérno benemerito de Julio Prestes, quando 
Secretario do Interior o Dr. Fabio de SA Barreto, sobrinho do 
sonhador de 1896... 

Poucos anos depois, vivendo no seu retiro de Pirituba, sentia-se 
enfermo, reumatico, e falto de recursos. Gastara nas experiéncias 
beneficiadoras de Sao Paulo e do Brasil todos os seus haveres. 
Estava pobre. Devia ainda, por cima, cérca de Cr$ 60.000,00. 

Aconselhado por um sobrinho, pretende passar uma temporada 
na cidade de Franca, em busca de alivio para seus sofrimentos. 
Entretanto, portanto em Ribeirao Preto, em visita a seu irmio 
Dr. Candido Pereira Barreto e familia, sente-se, em trés dias, como 
que completamente bom. Era ld o clima que lhe servia. E la se 
fixa. E abre consultério e uma casa de satide. E entrega-se de 
corpo e alma a Santa Casa de Misericérdia. E ai teve grande 
compensacao — o reconhecimento de um grande, verdadeiro amigo. 
Sabendo-o necessitado, o Dr. Lins de Vacsoncelos manda abrir-lhe 
crédito ilimitado num banco. Agradecido recusa, contudo, a gene- 
rosidade. E trabalha, e dentro de pouco tempo pédde saldar suas 
dividas. E em Ribeirao Preto inicia nova, memordvel campanha. 
A campanha da pecudria — a campanha do “Caraci”, désse soberbo 
gado nacional, que ha-de ser o fiél da balancga da nossa riqueza 
pecudria... 

Espirito eminentemente cientifico, via o Dr. Barreto a neces- 
sidade de obtencao de um tipo bovino adaptavel ao nosso meio e 
que fésse de real vantagem. Uma espécie de cafeeiro para os 
arredores de Sao Paulo... 

O meio era e é agreste. Experimentdra jd a criacao do “Jersey” 
e do “garonés”. Imprestaveis. Nao resistiam bem aos carrapatos. .. 

Estuda as racas nacionais — “caracu”, “franqueira”, “curraleira”’, 
e “mocha”, produtos de selecéo natural. Fixa-se no “caraci”. E 
escreve poemas. E procélitos. E os campos paulistas tingem-se com 
o lindo alaranjado dos nossos bois de escol, tantas e tantas vézes 
vencedores em rigorosos certames. . . 
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Nababo do bem, dadivoso e generoso, quantos beneficios fez 
o Dr. Barreto! E que abenegacao! Sempre visava apenas a grandeza 
de Sao Paulo e do Brasil... 

Funda-se uma Sociedade para a exploracao de produtos de 
porcos, entao criados em larga escala. Cerqueira Cesar era um dos 
associados. Era mesmo o Presidente da Sociedade. Ja tinham sido 
encomendados no estrangeiro as maquinas necessdrias ao fabrico de 
gélo. Certo dia, caminhando e sonhando como sempre, o Dr. Barreto 
encontra-se com Cerqueira Cesar, e indaga como ia a Sociedade... 

— Vai mal... Vou para uma reuniao convocada para tratar 
de sua dissolugao. O maquindario esta na Alfandega, mas os porcos 
estao desaparecendo, porque os criadores agora s6 pensam no café, 
enfeiticados com a propaganda que o senhor e Martinico Prado 
fazem da “terra-roxa”... 

O Dr. Barreto, impressionado, pede a Cerqueira Cesar que 
obtenha a transferéncia da reuniao para dai a oito dias compro- 
metendo-se a apresentar um plano salvador... 

E oito dias depois, estribado na doutrina de Pasteur, certo de 
que o segredo da boa fabricacgio de cerveja residia na “pasteuriza- 
cao” do produto, apresenta a idéia da transformagio da Sociedade 
exploradora de presuntos e salsichas na de exploradora de cerveja. 

Que dizer da benemeréncia do Dr. Barreto no campo da ciéncia 
médica? Que médico, que operador, que parteiro foi éle! Que 
o digam os seus grandes discipulos — os Arnaldo de Carvalho, os 
Carlo Botelho e outros, e, principalmente os seus clientes; que o 
digam os milhares de individuos por éle tratados carinhosamente, 
paternalmente nos lares e nos hospitais, principalmente na Bene- 
ficéncia Portuguésa de Sao Paulo, onde operou magistralmente 
durante largos anos e até no ultimo dia de sua grande vid. e de 
seu ultimo aniversario ! 

Desde 1887 procurou combater o flagelo do “vémito negro”, 
da “febre amarela”, um dos principais espantalhos das correntes 
imigratérias. Acreditava-se, entéo, que o terrivel mal era propagado 
pelo ar, pelas méscas e pela agua. O Dr. Barreto acreditava fésse 
pela d4gua. Foi combatido. Fez pesquizas. Antes da teoria avaneza 
de que o pernilongo é o verdadeiro transmissor da “febre”, quando 
com a densidade de nuvens de pernilongos que infestavam a cidade, 
responsabilizou ésses terriveis sugadores pela polui¢gao das Aguas, e 
exclama: “Lembremo-nos de que os pocos sao perenes mananciais 
em que se formam miriades de legides de pernilongos. . . 

Iniciado apenas o conhecimento da verdade de que o stegomia 
era o transmissor da “febre amarela”, no Hospital de Isolamento 
de Sao Paulo Luiz Pereira Barreto, como Emilio Ribas e Lutz, 
as risca a propria vida abnegadamente... Chegou a dormir no leito 

rotegido contra mosquitos, deixado no dia por um cadaver, e a 
ingerir bocado de vémito de febrento, e isso para demonstrar que 
a transmissio da “febre” se operava sOmente pelo pernilongo.. . 
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Sempre visando a salvagéo da riqueza agricola de Sao Paulo, 
jamais despreocupou-se do problema das geadas, um dos maiores 
inimigos da nossa lavoura de café, como bem se evidenciou na 
pavorosa geada de 1953, assoladoras de grandes zonas cafeeiras de 
Sao Paulo e do Parana. 

E ja nos ultimos anos de sua vida, vergado ao péso da velhice, 
em 1920, via no invento do Capitéo da Fragata Artur Carneiro — 
bombas de fumaca para protecdo dos vasos de guerra durante as 
batalhas um meio seguro de protecao as lavouras contra as geadas. 
E escreve ao Dr. Fabio de Sa Barreto, entao na vice-presidéncia da 
Camara Municipal de Ribeirao Preto : 

“Ja € tempo de bradarmos “basta” para tédas as praxes até 
agora seguidas na lavoura de café, de cana e nas pastagens. O papel 
que até agora temos feito é de perfeitos imbecis, deixando perecer 
miseravelmente cafesais, canaviais e rebanhos por causa das geadas, 
e perdendo assim milhares e milhares de contos de réis quasi todos 
os anos. Niao quererd o Dr. Uchéa, Chefe da Empresa de Luz 
Eletrica, se encarregar, por si ou por meio de uma companhia, de 
assentar nas fazendas os comodos, faceis e seguros aparelhos elétricos 
para o funcionamento das densas nuvens de fumaca, que protegerao 
a lavoura de modo infalivel contra qualquer geada, por mais densa 
que seja? Nao querera ele, por meio do Govérno de Sao Paulo, 
obter do Govérno Federal concessio para o fabrico de bombas de 
fumaga, de invencgao de um dos nossos oficiais da marinha? Creio 
nao lhe ser dificil dirigir-se diretamente ao ilustrado Ministro da 
Agricultura Dr. Simdes Lopes, para obter do govérno Federal a 
concessao de duas ou trés duzias de bombas de fumagca, de invencao 
nacional, para Ribeirao Preto se encarregar de dar a prova expe- 
rimental decisiva. E’ uma humilhacio deixar-se morrer de inani¢ao 
por simples culpa da inciria e ignordncia !” 

Em junho de 1921, estando na Capital paulista o Cap. Artur 
Carneiro, inventor das bombas, e sendo provavel pudesse ir até 
Ribeirao Preto, escrevia o Dr. Barreto ao seu grande amigo Coronel 
Joaquim da Cunha Diniz Junqueira. 

“Tem esta o fim de pedir-lhe o obséquio de entender-se com 
alguns de seus amigos para cotizarem-se e nao consentirem que o 
comandante Carneiro tenha ai despesas de espécie alguma: e peco-lhe 
para incluir o meu nome na lista dos que quiserem subscrever para 
ésse fim. Quero, com o maior prazer, figurar no numero dos que 
concorreram para a grande obra da redenca’o de Ribeiraio Preto 
contra o flagelo das geadas.” 

Que eloquéncia ! 

* 


Que dizer do republicano, que sempre foi o Dr. Barreto? Da 
sua atuacéo na propaganda, na Presidéncia da Assembléia Consti- 
tuinte Republicana de Sado Paulo e no Senado Paulista: das mil 
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e uma cmpanhas politicas em que tomou parte? Que dizer do 
escritor, do pensador notavel das “Trés Filosofias” e de incompa- 
raveis téses cientificas? Que dizer das polémicas retumbantes, nas 
quais brandia a pena com inexcedivel galhardia, como nas cele- 
bradas com José Bonifacio — “O Mogo” — com Saldanha da Gama, 
com Eduardo Prado e outros? Que dizer do apaixonado amante 
da musica e das belas letras, do ledor impenitente, que tinha por 
poetas favoritos Goeth, Corneille, Racine, Molier, Sshakespeare, 
Milton e Byron? Que dizer do grande advogado de Lungaretti, a 
infeliz vitima da justi¢a dos homens — pelo crime nobilitante na 
defesa da honra de suas irmas?... 


Tratar de tudo isso seria um nunca acabar... 


Viveu o Dr. Barreto no Estado de Sao Paulo desde 1869, e 
morreu na Capital paulista quando completava precisamente 83 anos 
de idade — 11 de janeiro de 1923. Viveu, consequentemente, 54 
anos na terra bendita de Piratininga, a que tanto amou e dignificou, 
ou seja, durante a maior parte de sua luminosa existéncia. Se era 
fluminense, era, portanto, também paulista.. . 

Realmente, ser paulista, na boa acepg4o, nao é sbmente quem 
nasce em Sao Paulo, mas quem vive e palpita em Sao Paulo, com 
Sao Paulo e para Sao Paulo, paulista de lei foi o Dr. Luiz Pereira 
Barreto, e isso também até pelos seus ancestrais. .. 

Véde sua drvore genealdgica : 

— Dr. Luiz Pereira Barreto, nascido em Rezende, Estado do 
Rio de Janeiro, casado com Carolina Peixoto Barreto, filho do 
Com. Fabiano Pereira Barreto, fluminense : 

— Com Fabiano Pereira Barreto, filho do Cap. Miguel Pedroso 
Barreto, riograndense do sul, e de Francisca Pereira da Conceig¢ao, 
mineira; 

— Cap. Miguel Pedroso Barreto, tulho do Sargento-Mor Miguel 
Pedroso Leite, paulista, da Cidade de Sao Paulo, bandeirante, e de 
Inocéncia Maria Pereira Pinto, riograndense do sul : 

— Francisca Pereira da Conceicao, filha de Joao Leite da Silva 
e de Ana Pereira de Melo, mineiros. 

— Sargento-Mor Miguel Pedroso Leite, filho de Anténio Pedroso 
de Oliveira e de Maria Pais Domingues, paulistas; 

Inocéncia Maria Pereira Pinto, filha de Francisco Barreto Pe- 
reira Pinto e de Francisca Veloso da Fontoura, riograndense do sul; 

— Antdnio Pedroso de Oliveira, filho de Anténio Pedroso Leite 
e de Maria de Oliveira, paulistas; 

— Anténio Pedroso Leite, filho de Joao Leite e de Ana Gon- 
calves, paulistas; 
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— Manuel Fernandes Cavalheiro, filho de José Cavalheiro, de 
Castela (Espanha), e de Izabel Fernandes, paulista; 

— Maria Pais Garcia, filha de Martin Garcia Lumbria, paulistas, 
e de Maria Domingues das Candéias, cuja naturalidade nao consegui 
estabelecer; 

— Joao Leite, filho de Pascoal Leite Furtado, portugués, e de 
Izabel do Prado, paulista; 

— Inez Pedroso, filha de Pedro Alvares Cabral, descendente 
colateral do descobridor do Brasil, e de Suzana Moreira, paulista; 

— Izabel do Prado, filha de Joao do Prado, portugués, “de 
nobreza conhecida”, tronco da Familia Prado, vindo para Sao Vi- 
cente em 1831 com Martim Afonso de Sousa, e de Felipa Vicente, 
paulista... 

Paulista de quatrocentos anos!... 

Minhas senhoras e meus senhores : 

Por tudo o que ficou dito e por tudo quanto nao disse, mas 
que sabe, ou deve saber téda a gente, das virtudes de Dr. Luiz 
Pereira Barreto, glorificadas, em memoravel solenidade no Teatro 
Municipal de Sao Paulo, pelas instituicdes cientificas de todo o Brasil 
e muitas estrangeiras, pelo govérno e pelo povo, em setembro de 
1915, por ocasiao de seu jubileu de formatura, e perpetuadas no 
bronze de sua estdtua ma Praca Marechal Deodoro, na Capital 
Paulista, e de suas hermas na linda Praca 15 de Novembro, de 
Ribeirao Preto, e na Praca desta cidade de Rezende, por tudo isso 

, bem haja a memoria de tao eminente patricio, de tao insigne cidadao! 

Porque nfo ser glorificado depois de morto quem o foi em vida, 
pela admiragéo de nossa gente e pelos versos eloquentes de Emilio 
de Menezes nas suas festas jubilares?. .. 


Ninguem gloria tamanha e tao segura 
Pode gozar antecipadamente 

Como tti, cuja vida, excelsa e pura, 

E uma trajetéria surpreendente. 


Dos teus cabelos brancos sébre a casta alvura 
Bailam cantando, as bengaos do presente, 
Anteabencoando a irradiagéo futura 
Do teu trabalho e teu esfdérgo ingente. 


Vences o Tempo. De ti foge a idade. 
E a velhice te cobre com cleméncia 
Qual se foras a eterna mocidade! 


Vai e difunde a universal esséncia 
— Sagrada sentinela da Verdade; 
— Maravilhoso apdstolo da Ciéncia! 
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PRODUCAO MEDICA DE SAO PAULO 


Associacao Paulista de Medicina 


Analgesia em Obstetricia pelo pro- 
téxido de azéto. Edmundo Zarzur. — 
O protéxido de azéto foi descoberto 
em 1772, por Joseph Priestley. Em 
1880 ficaram conhecidas as suas pro- 
priedades anestésicas e, em 1881, Kli- 
bovitsky usou, pela primeira vez, a 
mistura protéxido de azéto e oxi- 
génio para o alivio da dor do parto. 
E’ gaz nao inflamavel, nao irritante 
e de odor um tanto agradavel, permi- 
tindo uma inducéo sem desconférto 
e dando boa analgesia. A toxidez é 
praticamente nula, na auséncia de 
anéxia. A difusio grande, como 
demonstra a classica experiéncia de 
Nicloux; a difuséo é tao grande que 
uma pessoa anestesiada por éle deixa 
escapar, através de pele, cérca de 
450 cm® de protéxido por hora. Nao 
altera as funcSes cardiopulmonares. 
Nao se combina com nenhum ele- 
mento do organismo, sendo eliminado 
inalterado. A funcio hepatica con- 


DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA 
Sessao em 31 agésto 1955 


Presidente: Carlos Pereira Magalhdes 


tinua normal; Lester M. Morison 
(1843) dosava quantitativamente os 
sais biliares da urina ou das vias 
biliares drenadas apés intervengdes 
cirtirgicas, observando que a concen- 
tracao désses sais se normalizava, den- 
tro das primeiras 24 horas do pés- 
operatério, quando se empregava o 
protéxido de azéto como agente anes- 
tésico. Nao tem influéncia significa- 
tica sdbre o metabolismo hidrocarbo- 
nado. Woodbury, Hamilton e Torpin 
(1939), empregando manémetros espe- 
ciais, estudaram todos os caracteres 
normais das contragdes uterinas, de 
parturientes submetidas a diferentes 
tipos de anestesia, verificando que o 
protéxido de azéto interferia sé- 
bre os caracteres normais das mesmas, 
estando, assim, de acérdo com as de- 
zenas de milhares de observacées cli- 
nicas. Finalmente, todos os autores 
sio undnimes em afirmar que o par- 
to analgésico pelo protéxido de azéto 
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n4o aumenta a incidéncia de asfixia 
neonatorum, desde que seja empre- 
gado por anestesista competente. In- 
fantozzi e Palma (Montevidéu), na 
II Jornada Rioplatense de Obstetricia 
e Ginecologia (Buenos Aires), apre- 
sentaram 29 casos, bem documentados 
utilizando, no periodo expulsivo, mis- 
turas de protéxido de azéto e oxi- 
génio ou etileno e oxigénio, obtendo 
bons resultados. Deldscio analisou 33 
dos melhores trabalhos de obstetras 
e anestesistas, concluindo que o pro- 
téxido de azéto é bom agente para 
a analgesia. Arne Kinch ndo discute 
a técnica nem a analgesia; tomou 61 
parturientes nas quais determinou as 
concentracées, arterial e venosa, nor- 
mais, de oxigénio e gas carbénico; 
iriam servir para comparac4o com os 
resultados encontrados noutro grupo 
de 196 parturientes, de condicg6es fi- 
sicas semelhantes, submetidas a parto- 
analgesia pelo protéxido de azéto 
puro; utilizando o aparélho auto- 
matico “sedator”, antes da contracao 
uterina, fazia a paciente inalar um 


volume pré-determinado de gas (2 a 
5 litros), obrigando-a, depois a res- 
pirar o ar; neste grupo dosou o gas 
carbénico, o oxigénio e o protéxido 
de azéto, no sangue arterial e venoso 
antes da inalagéo, apés as duas pri- 
meiras inalagdes, no fim da inalacdo, 


10 a 20 segundos depois e logo no 
inicio do outro periodo de inalacao; 
chegou a conclusées interessantes que 
permitiram a construcio de graficos 
mostrando que o protéxido de azéto 
puro, desde que administrado por 
técnicas e aparelhos especiais, pode 
ser de grande utilidade para a anal- 
gésia. Pinotti, do Servigo de Luigi 
Bacialli (Bologna), apresentou 202 
casos com bons resultados e compa- 
rou-os com as 19.466 partos sem anal- 
gésia, de Belveder e Gianaroli. Na 
Casa Matehrnal e da Infancia “Leo- 
nor Mendes de Barros”, os 20 casos 
de parto-analgésia, com o protéxido 
de azéto puro, deram resultados con- 
cordes com os do demais autores 
(apés “sedator” Aga). Em conclusio: 
por sua auséncia de toxidez, rapidez 
de acio e de eliminacdo, aliviando a 
dor do parto sem retarda-lo, nfo au- 
mentando a hemorragia da dequi- 
taco e sem a incidéncia de asfixia 
neonatorum, o protéxido de azéto se 
aproxima do ideal. Sendo de facil 
emprégo, permitindo a plena cola- 
boracgao do paciente, preenche todos 
os preceitos de Sturrock. Finalmente, 
ao contrario dos agentes anestésicos 
volateis, da morfina, dos barbituricos, 
da dolantina do Amplictil, n4o sofre 
alteracéo no organismo. 


Sessao em 29 fevereiro 1956 


Homeostadsia do gas carbénico du- 
rante a anestesia. Carlos Pereira 
Parsloe. — Homeostasia do CO,,: O 
nivel do pCO, arterial depende, em 
ultima andlise, de um balanco entre 
a producgio e a elimimacio; com a 
introdugéo do aparelho analisador 
infravermelho tornou-se possivel 
acompanhar as variagdes do CO, ex- 
pirado continuamente durante todo o 
ciclo respiratério; acoplado a um 
pneumatacégrafo pode ser obtido 
um registro continuo, direto e simul- 
taneo da ventilagio e do CO, expi- 
rado. a) produgi’o de CO, era, até 
entéo, calculada geralmente a partir 
do consumo de O,, assumindo um 
quociente respiratério fixo de apro- 
ximadamente 0,8; com o analisador 
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infravermelho, Elam e col. consegui- 
ram medidas precisas, observando va- 
riagdes desde 85 até 500 ml/min; 
verificaram que um “output” elevado 
de CO,, acompanhado de elevado 
pCO, alveolar, indicava actimulo 
prévio de CO, no organismo; sempre 
que o pCO, alveolar se achava em 
niveis normais, a producéo do CO, 
se aproximava da basal. 6) Elimi- 
nacéo depende essencialmente da ven- 
tilagaéo alveolar e do espaco morto. 
A primeira funcio da fraqiiéncia 
e amplitude respiratéria e do espacgo 
morto. hipoventilacgéo pode ser 
devida a freqiiéncia diminuida, a am- 
plitude reduzida ou ao espago morto 
aumentado; éstes dois ultimos fatéres 
séo os mais comuns durante a anes- 
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tesia. A equacdo ventilatéria mostra 
que o pCO, varia diretamente com o 
metabolismo e inversamente com a 
ventilacio. A hipoventilacao leva a 
anoxemia, retengio de CO, e acidose 
respiratéria, quando se respira ar. 
Durante a anestesia com concentrac4o 
elevada de O,, 0 pO, arterial pode 
estar normal, porém o CO, é retido 
porque sua eliminag’o depende da 
ventilaciéo; tal o quadro presente 
em muita anestesia chamada “fisio- 
légica” ou “moderna”. Atribui-se 
geralmente um volume de 150 ml ao 
espaco morto anatémico; o fisiold- 
gico geralmente é maior. Elam e col. 
analisaram varios fatéres de modifi- 
cacéo: © ar corrente, o volume pul- 
monar residual, a duraciéo da inspi- 
racdo. Em anestesia ha que acres- 
centar © espaco morto mecanico; 
Elam verificou que a maioria das val- 
vulas existentes nos aparelhos sdo 
incompetentes, permitindo grandes 
refluxos, chegando a contribuir com 
cérca de 30 % de aumento do espaco 
morto mecanico. 2) Eliminagaéo do 
CO, dos circuitos anestésicos: A 
absorcio eficaz depende de varios fa- 
t6res, como a natureza do absorvido, 
a cinética da reac4o (estudada recen- 
temente por Brown e col. e analisada 
particularmente sob o ponto de vista 
do tempo de contacto; o problema 
da canalisacio foi bem estudado por 
Pask; premissa essencial € um ca- 
nister bem cheio, colocado vertcal- 
mente nos circuitos e num Angulo de 
cérca de 30° no vai-e-vem), 0 tipo res- 
piratério (com a ajuda do pneumato- 
cégrafo foi possivel identificar sua 
influéncia) o tamanho do filtro (os 
dados modernos sugerem o uso de 
filtros sensivelmente maiores que os 
atualmente usados; o requisito fun- 
damental é um espaco efetivo do 
canister suficiente para acomodar o 
ar corrente). No circuito semife- 
chado, com fluxo alto, sem absorcao, 
a eliminac4éo do CO, depende de uma 
lavagem completa do sistema por 
fluxo suficientemente alto. Os dados 
referentes ao fluxo minimo necessa- 
rio s4o desencontrados; comumente 
usam-se 6 a 10 letros, conforme reco- 
mendacio de varios autores. O sis- 
tema chamado de Magill foi estudado 
por Molyneaux e Pask, que publi- 
caram o primeiro estudo quantitativo 


da reinalacdo nestes sistemas; obser- 
varam resultados concordantes em es- 
quema mecanico e em doentes; suas 
conclusées aproximam-se das de Elam 
e col. Verifica-se, pois, que é comum 
na pratica didria a reinalacdo de con- 
centragdes elevadas de CO, durante a 
anestesia; o CO, eleva-se nos alvéolos 
através de um dos dois mecanismos: 
hipoventilagio e reinalacio, depen- 
dendo de absorcSo eficaz, valvulas in- 
competentes, espaco morto excessivo. 
3) Breve andlise dos efeitos da ina- 
lagéo do CO, sébre a ventilagéo: Em 
concentracéo insuficiente o efeito esti- 
mulante do CO, nao sé é perdido, 
como se converte em depresséo, que 
pode ocorrer até com 5% de CO,, 
quando o centro respiratério estiver 
deprimido. 4) Efeitos ventilatérios 
da reinalagdo de CO, durante a 
anestesia: Dados referidos por Elam 
e col. mostram que sempre se 
produz aumento da ventilacéo al- 
veolar; © maior ajuste se faz no 
volume de ar corrente; a elevacio 
vagao' do pCO, alveolar determina 
do pCO, arterial e textual, ou 
seja, acidose respiratéria. Elam e 
col. conseguiram identificar um fator 
desta acidose, que consiste na reina- 
lagao do CO, durante a anestesia. 
Em concluséo, como ja dizia Water, 
o CO, é escéria do organismo e sua 
eliminacg4o continua é téo importante 
quanto o suprimento adequado de 
O,; a retencio do CO, é um perigo 
diario durante a anestesia; tal perigo 
pode ser evitado prestando-se atenc4o 
a manutengio de uma _ ventilacio 
alveolar eficiente e A eliminacao ade- 
quada dos circuitos de anestesia. 


Anestesia na cirurgia intracardiaca 
a céu aberto com o emprégo do co- 
ragao artificial. Pedro Geretto. — 
As equipes cirtirgicas e clinicas da 
Fundagaéo Anita Pastore D’Angelo, 
preocupadas com a correcao cirtirgica 
completa das anomalias cardiacas, ha 
mais de um ano vém realizando tra- 
balhos experimentais relacionados 
com o problema da circulacgéo extra- 
corporal. Desde o inicio se conven- 
ceram de que a maior complexidade 
residia na oxigenacéo do sangue por 
aparelhos artificiais. O problema do 
coracgéo podia ser facilmente contor- 
nado pelo emprégo de varios tipos 
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DRENAGEM MEDICA 
DAS VIAS BILIARES 


“A antisepsia biliar nao é pos- 
sivel sindo pelo fluxo da bile’ 
(Fiessinger N.). Para desinfetar 
é preciso drenar. e “A estase 
biliar lesa a célula hepatica por- 
pue a estase se propaga até ela. 
(Congresso da Insuficiéncia He- 
patica. Vichy 1937). e Para im- 
pedir a litiase é preciso impedir 
a estase e a infec&o que sido, 
além do fator humoral funda- 
mental, os dois grandes fatores 
da litiase. e Drenase aplica e res- 
peita éstes grandes principios 
da terapéutica hepato-biliar. 


e Drenase é apresentada sob a 
forma de granulado soluvel, 
comportando para 100 partes: 
30 partes de citrato de magné- 
sia; 10 partes de peptona; 40 
partes de lactoserum, e acucar. 
e Ocitrato de magnésia possue 
a mesma acdo qualitativa que 
o sulfato, porém nado tem sébre 
o epitélio intestinal a sua 
irritante. Tomar em jejum 
uma a duas medidas de Dre- 
nase, em meio copo d’agua mor- 
na. Deitar-se em seguida 10 
minutos sébre o lado direito, e 
aguardar meia hora antes da 
primeira refeicao. 

@ CONGESTAO HEPATICA. 
LITIASE HEPATO-BILIAR. ICTE- 
RICIA. DISPEPSIAS HEPATO- 
BILIARES. ALERGIA DIGESTI- 
VA. ENXAQUECAS. URTICARIA. 
EDEMA DE QUINCKE. 


LABORTORIOS ENILA S. A. — RIO DE JANEIRO 
Matriz: Rua Riachuelo, 242 — C. P. 484 — Filial: Rua Marqués de Ith, 202 — S$. Paulo 
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de bombas ja existentes. Naquela 
Instituigio um método original foi 
idealizado e executado, baseado nos 
seguintes itens: 1) utilizagéo do pré- 
prio pulm4o do paciente como oxi- 
genador; 2) emprégos de débitos 
cardiacos reduzidos. aplicando-se o 
principio do fluxo de azigos; 3) subs- 
tituiggo do coragio por uma bomba 
de facil manéjo (Sigmamotor). A 
aplicagao déstes itens permitiu: a) 
desvio seletivo da circulagaéo do co- 
racéo direito; 6) desvio seletivo da 
circulagéo do coracgéo direito mais 
ventriculo esquerdo; c) desvio total 
de tédas as cavidades cardiacas. A 
escolha de cada um déstes tipos de 
desvio esté condicionada ao tipo de 
lesio a ser corrigida. Os trabalhos 
experimentais, executados com cada 
um déstes tipos de desvio da circu- 
lagfo das cavidades, foram contro- 
lados por: 1) registro simultaneo do 
eletrocardiograma e das press6es nas 
artérias femoral, pulmonar e na au- 
ricula esquerda; 2) determinacio do 
fluxo do seio venoso; 3) verificacio 
de reflexos pupilares; 4) tomada da 
temperatura retal; 5) determinacdo 
do grau de hemdlise; 6) medida da 
saturacgéo do sangue venoso e arterial 
pelo van Slyke, sendo que ha grande 
dessaturacao venosa, de 50 a 60%, e 
uma arterializagio de 100%. 


£ digno de nota que, apesar de uti- 
lizar-se fluxo cardiaco reduzido, a 
pressdo sistematica se manteve em va- 
lores constantes e normais, quando se 
desviava apenas 0 cora¢do direito, o 
que nao acontece com outros tipos 
de circulacéo extracorporal. A pres- 
sio da artéria pulmonar mantinha-se 
em niveis menores que os valores nor- 
mais e com uma curva grafica impri- 
mida pela maquina. Os resultados 
experimentais altamente satisfatérios, 
justificaram a aplicacéo clinica do 
processo, para correc4o de lesdes car- 
diacas por desvio da circulacao do co- 
racio direito. Os outros tipos de des- 
vios estéo em suas fases finais de 


tacdo, entrevendo-se sua 
proxima utilizacio em clinica. 
Gracgas ao emprégo do cateterismo 
intracardiaco, tem-se demonstrado 
que a correc4o da estenose pulmonar 
pelas técnicas classicas de Brock e 
Sellors ¢ apenas parcial, permane- 
cendo o gradiente entre ventriculo 
direito e artéria pulmonar. Sdmente 
a valvulotomia ou infundibulectomia 
a céu aberto séo capazes de conseguir 
© desaparecimento déste gradiente. 
Por essas razdes, 2 pacientes porta- 
dores de estenose valvular grave, com 
septo ventricular integro, foram sele- 
cionados e operados na Fundacio 
Anita Pastore D’Angelo, em 
Paulo, em 14 e 15 de outubro de 
1955. Baseados em seus resultados, os 
autores concluiram que: 1. E fun- 
damental, por parte do anestesista, 0 
perfeito conhecimento, tanto da fisio- 
patologia das lesdes cardiacas a serem 
corrigidas, como das alteracdes decor- 
rentes de sua correcfo. 2. Na cor- 
rec4o total da estenose pulmonar pela 
técnica da cirurgia cardiaca a céu 
aberto devem ser tomadas medidas 
para prevencio do edema agudo do 
pulmio. 3. A oxigenac§o déstes pa- 
cientes deve ser muito cuidadosa, 
principalmente durante a fase de 
desvio da circulacéo extracorporal. 4. 
E de grande valor o contréle ele- 
trénico do eletrocardiograma e da 
pressio sistematica durante o ato 
operatério. 5. Na cirurgia cardiaca 
a céu aberto envolvendo uma tora- 
cotomia bilateral, a escolha do tipo 
de ventilacio pulmonar é de funda. 
mental importancia, sendo que, em 
nossas m4os, tanto clinica como expe- 
rimentalmente, o que melhores resul- 
tados ofereceu foi a ventilacao con- 
trolada mecdnica, com press6es po- 
sitivas e negativas alternadas (apa- 
relho para ressuscitagio do Dr. K. 
Takaoko). 6. Em nossa experiéncia, 
os barbituricos por via intravenosa 
foram os que ofereceram melhores 
resultados, tanto na experimentacaio 
como na clinica. 
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DEPARTAMENTO DE CANCEROLOGIA 
Sessto em 14 novembro 1955 


Atualizagao dos conhecimentos 
sobre hemangiomas, particularmente 
do ponto de vista terapéutico. Os- 
waldo Peres e Maria do Carmo Peres. 
— No tratamento dos hemangiomas 
devemos considerar, em _  primeiro 
lugar, a sua variedade clinica. Em- 
bora sejam intimeras as denominacées 
atribuidas aos hemangiomas, baseadas 
no seu aspecto clinico, consideramos, 
de um modo geral, dois grandes 
grupos: os planos e os tuberosos. 
Aquéles, constituidos, em sua 
maioria, de neoformacédes vasculares 
com predominancia do componente 
capilar, apresentam endotélio de tipo 
adulto, respondendo geralmente mal 
as irradiagdes, embora possam, as 
vézes, oferecer alguma regressio com 
essa terapéutica em lesdes pequenas, 
tratadas precocemente (referimo-nos 
a algumas semanas de idade). A 
remocao cirurgica dos hemangiomas 
planos deve ser realizada quando a 
localizagio e o tamanho a possibi- 
litem, com resultados plasticos satis- 
fatérios. A neve carbénica, do mesmo 
modo, nesse tipo, tem sua indicac4o 
bem definida. O hamangioma plano, 
quando extenso, oferece problema de 
dificil solugdo terapéutica, sendo dis- 
farcado por “maquilage”. Os heman- 
giomas tuberosos, com suas varieda- 
des morular e cavernosa, s4o consti- 
tuidos de grandes lagos sanguineos, 
com predominancia do componente 
venoso sObre o arterial, podendo ser 
cut4neos ou subcutaneos. Seu aspecto 
orienta sObre a conduta terapéutica e, 
ao contrario dos hemangiomas planos, 
sio os que respondem satisfatoria- 
mente as irradiagSes, parecendo-nos 
que essa radiossensibilidade esteja na 
dependéncia de sua atividade prolife- 
rativa. E interessante notar que, as 
vézes, nao respondem brilhantemente 
as irradiagdes, por predominar na sua 
estrutura o componente fibroso ou 
linfdtico. De acérdo com nossa expe- 
riéncia e da maioria dos autores, o 
tratamento radioterapico dos heman- 
giomas tuberosos oferece, n4o raro, 
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resultados plenamente compensa- 
dores. Devemos acrescentar que a 
cirurgia se impde nos casos de heman- 
giomas extensos, como complemento 
ao tratamento radioterd4pico e nos 
casos bem localizados, em criancas 
com mais de 2 anos, quando se deseja 
pronta solucio. Outros fatéres que 
devem ser levados em consideracdéo 
sao o tamanho e a localizacio do 
tumor. Os hemangiomas, na grande 
maioria, tém sua sede de eleicio no 
segmento cefalico (face), sendo a sua 
freqiiéncia maior nas criancas do 
sexo feminino. Como o objetivo do 
tratamento é a obtenc4o de um resul- 
tado plastico satisfatério, achamos que 
a radioterapia é a conduta de escolha 
para essas lesdbes. A idade do pa- 
ciente tem particular importancia; é 
sabido que a maior sensibilidade dos 
hemangiomas as irradiacgdes deve-se a 
precocidade na instituigfo do trata- 
mento, obtendo-se regressio completa 
com doses relativamente menores que 
as habituais. Ha a considerar, final- 
mente, os motivos de ordem psico- 
légica, estabelecendo-se o tratamento 
antes que a crainca tenha consciéncia 
da sua malformacio. 

Quanto 4 orientacio radioterdpica, 
desejamos esclarecer, inicialmente, 
que os maus resultados que lhe sio 
atribuidos se devem 4 ma orientacdo 
e A pressa na obtencio dos efeitos. 
O éxito sé é conseguido apés periodo 
mais ou menos longo, exigindo-se, 
muitas vézes, mais de um ano de 
observacéo. As seqiielas, quando ve- 
rificadas, também podem ser conse- 
qiiéncia désse e de outros fatéres 
(ulceracéo, infeccio e tratamentos 
prévios por neve carbénica, mal 
orientados), exigindo-se, portanto, 
muita habilidade e cautela por parte 
do radioterapeuta. O planejamento 
do tratamento deve ser feito levando- 
se em considerac4o as particularidades 
de cada caso; a padronizacgao de uma 
conduta rigida é totalmente desacon- 
selhavel. Os métodos de tratamento 
variam, sendo, entretanto, o radium, 
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sob a forma de implante ou molde, 
o preferido pela maioria dos autores. 
Os hemangiomas pequenos e pouco 
espéssos sao tratados pela radioterapia 
de contacto ou superficial e por ra- 
dium-moldagem, a curta distancia; as 
curvas de isodose séo paralelas, equi- 
valendo-se os resultados. A radium- 
moldagem leva ligeira vantagem, pela 
facilidade com que é aplicada. A 
radioterapia semipenetrante (140 kv) 
e a profunda (200 kv) encontram sua 
indicagéo nos grandes angiomas tu- 
berosos, difusos e profundos; nesses 
casos deve ter-se cuidados especiais em 
proteger estruturas  circunvizinhas, 
passiveis de dano; esta também indi- 
cada nestes casos a curiepuntura. A 
irradiacéo deve ser administrada fra- 
cionadamente, em pequenas doses, 
prevendo-se a eventualidade de séries 
subseqiientes, apés periodos infe- 
riores-a 3 ou 4 meses, dependendo 
do método usado. Merecem especial 
referéncia os hemangiomas ulcerados 
e infectados, nos quais a dose deve 
ser menor, instituindo se radioterapia 
anti-inflamatéria e antibidticos, pré- 
viamente, como preconizam Phole, 
Andren e outros. 


Hemangiomas. Anténio Prudente. 
— Hemangioma é um tumor devido 
a neoformacéo ou a proliferacio de 
suas paredes; tumores origina- 
rios de células angioblasticas embrio- 
nariamente isoladas. Pode-se, pois, 
admitir que essas células provenientes 
da camada vascular do mesénquima 
nfo se integram na rede vascular. 
sao, portanto, tumores origi- 
narios de vasos preexistentes, como 
provou Ribbert, pois as relacgdes com 
a circulagio geral minimas e 
mesmo inexistentes; a formacado de 
uma capsula que quase sempre os 
envolve demonstra sua indepen- 
déncia. O autor referiu, em seguida, 
uma classificagio dos hemangiomas, 
para efeito diagndéstico. 

Discorrendo sébre a_ terapéutica, 
o autor referiu que a mancha vinhosa 
pode ser tratada pela abrasio com 
lixa (Jénsson) ou com alca diatér- 
mica (Prudente). Pode-se ainda fazer 
a tatuagem de acérdo com Pauli e 
Conwai. Deve usar-se a cér branca 
(6xido de zinco ou de titanio) asso- 
ciada a verde (éxido de cromo hi- 


dratado) e as vézes o vermelho (sul- 
fito de mercirio). A crioterapia ou 
neve carbénica fornece étimos resul- 
tados nos hemangiomas capilares e 
cavernosos néo muito espéssos e limi- 
tados em extensio; nas manchas vi- 
nhosas o resultado é mau. As injegdes 
esclerosantes, quando se consegue 
introduzir a agulha na luz de um 
vaso, proporcionam resultado bri- 
Ihante; usava-se outrora agua fer- 
vente; atualmente, usa-se muito a 
uretana e 0 morruato de sédio a 5%; 
podem ser usadas nos hemangiomas 
cavernosos, podendo também dar bom 
resultado nos crisdides, nos mus- 
culares e mesmo nos hemangiomas 
sistematicos, desde que se consiga 
injetar dentro de um vaso; as injecdes 
esclerosantes podem ser associadas 4s 
ligaduras de vasos; no hemangioma 
unio lateralis pode proceder-se dessa 
maneira, praticando-se a ligadura do 
componente arterial. Os resultados 
da radiacao melhores na primeira 
infancia, havendo o risco de atrofia 
cutanea 10 e 15 anos depois; além 
disso, ha o inconveniente da telan- 
giectasia radioterapica; mas partes 
centrais do térax (esterno e coluna) 
tem sido observada radionecrose; no 
couro cabeludo ha o perido de alo- 
pécia definitiva; mas criancas pode 
haver interferéncia no processo de 
crescimento das epifises, com encur- 
tamento dos membros e assimetria 
facial; os riscos em relacdo aos érgdos 
da visio traduzem-se pela catarata e 
glaucoma conseqiientes a iridociclite 
radioterapica; a intersticial 
com radium ou radon tem dado bons 
resultados nos tumores cavernosos li- 
mitados, principalmente na_ lingua; 
atualmente, ja se emprega a alta vol- 
tagem nos hemangiomas dsseos 
mesmo nos do figado; no heman- 
gioma sistémico é a radioterapia de 
injegdes esclerosantes e 4 prévia liga- 
dura de vasos. A eletrocoagulacio é 
usada nos pequenos hemangiomas, 
sejam capilares ou cavernosos e no 
angioceratoma; na angiomatose he- 
morragica hereditaria ¢ de grande 
valia. Quando nao ha necessidade de 
reconstrugdes muito complexas, a 
cirurgia é de absoluta vantagem, pois 
é preferivel uma cicatriz linear aos 
riscos da radioterapia; além disso, a 
rapidez do tratamento e o contréle 
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andtomo-patolégico sao vantagens 
indiscutiveis; nos hemangiomas do 
figado e ossos a cirurgia é ainda a 


melhor arma; nos do aparelho gas- 
trotestinal pode ser eventualmente 
usada. 


Sessio em 13 dezembro 1955 


Classificagao dos linfomas. José 
Ramos Junior. — O outor julga pos- 
sivel, pelos dados laboratoriais, se- 
parar as linfogranulomatoses, dos 
linfomas. E importante, do ponto de 
vista clinico, separar os diferentes 
tipos de linfomas malignos, devido as 
possibilidades terapéuticas atuais. Em 
seguida, o autor projetou diaposi- 
tivos estampando a classificagio dos 
linfomas, acentuando que os clinicos 
para efeito terapéutico. 


Classificagao dos linfomas. Ma- 
thias Octavio Roxo Nobre. — O autor 
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projetou varias classificagdes e as co- 
mentou, resaltando a intercomuni- 
cacao dos diferentes linfomas e seu 
comportamento terapéutico. Julga 
importante fazer a subdivisio dos 
diferentes tipos de linfomas para 
orientagao do critério clinico-tera- 
péutico. O estadiamento clinico deve 
ser clinico absoluto. Discorreu ainda 
sdbre a radiossensibilidade dos di- 
versos tipos de linfomas e 0 que se 
pode fazer em relacio ao prognéstico. 
A cirurgia ocupa parte muito dimi- 
nuta na terapéutica déste grande 
grupo nosoldgico. 


Sessio em 16 fevereiro 1956 


Neoplasias da retina. Walter E. 
Maffei. — O autor inicialmente mos- 
trou a analogia de estrutura entre a 
retina e 0 cortex cerebral, a fim de 
estabelecer a mnatureza glial dessas 
neoplasias e a respectiva classificacdo. 
Para isso, apresentou primeiro a his- 
togénese do tecido nervoso, a partir 
do epitélio medular, donde resultam 
os trés elementos: neuroblasto, me- 
duloso e espongioblasto primitivo. O 
primeiro da origem ao neurdnio, o 
terceiro ao epéndima e astréglia e o 
segundo pode diferenciar-se no sen- 
tido neuronal ou glial, mas da ori- 
gem 4 oligodendréglia. O plexo 
coridideo é formado pelo prdéprio 
epitélio medular sustentado por um 
eixo conjuntivo-vascular. Na _ histo- 
génese da retina, temos as mesmas 
estruturas, porém, com algumas mo- 
dificagdes: o meduloblasto é repre- 
sentado pelo retinoblasto; o espon- 
gioblasto primitivo vai constituir a 
camada dos cones e bastonetes, clas- 
sicamente denominada neurepitélio; o 
epitélio medular forma o revesti- 
mento do corpo ciliar, homdélogo do 
plexo coridideo. Dai, as trés varie- 
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dades neoplasticas verificadas na re- 
tina: neurepitelioma, retinoblastoma 
e medulepitelioma. O neurepite- 
lioma é o glioma da primeira in- 
fancia; é congénito e, as vézes mesmo 
familiar; desenvolve-se em geral na 
metade posterior da camara do humor 
vitreo, sob a forma de massa branca 
brilhante e vascularizada histoldgi- 
gicamente se caracteriza pela disposi- 
cao das células em rosetas, as quais 
se dispd6em em térno dos vasos san- 
giiineos. O retinoblastoma manifesta- 
se mais ou menos aos 5 anos de idade 
€ apresenta o mesmo aspecto ao 
exame oftalmoscépico; histoldgica- 
mente é muito celular, praticamente 
destituido de estroma, vendo-se cé- 
lulas de nucleo vesiculoso semelhante 
ao neuroblasto e outras alongadas, 
semelhantes ao espongioblastos, 
donde a idéia de ser o retinoblasto 
uma célula biopotencial. Finalmente, 
o medulepitelioma desenvolve-se no 
corpo ciliar, sendo mesmo conhecido 
como carcionoma do corpo ciliar; his- 
toldgicamente caracteriza-se pela es- 
trutura epitelial, cujos elementos 
cilindricos se disp6em de modo a for- 
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mar faixas e canais, com nitida 
membrana limitante interna, imi- 
tando assim o epitélio medular. 
Trata-se de noeplasias muito malig- 
nas, de crescimento rapido, destruindo 
em pouco tempo as estruturas do 
bloco ocular, infiltrando o nervo 
éptico e a Orbita, constituindo os 
unicos gliomas que dao metastases A 
distancia. Por isso, o digandéstico 
clinico deve ser 0 mais precoce pos- 
sivel, a fim de ser enucleado o globo 
ocular antes que se verifiquem essas 
complicacées. O neurepitelioma, em 
certos casos, é bilateral. Das trés 
variedades, o retinoblastoma é o mais 
sensivel a radioterapia. 


Tumores malignos da retina na 
infancia. J. Mendonca de Barros. — 
De inicio, o autor ressaltou a impor- 
tancia do tema, ja por incidir na fase 
da vida que mais fere a sensibilidade 
de todos, ja pela freqiiéncia entre os 
tumores malignos da infancia. Féz 
consideracdes sébre a nomenclatura, 
dizendo que, na literatura, ha 40 
nomes diferentes para essas neo- 
plasias. A propdésito da incidéncia, 
ressaltou que ha a média de | caso 
para 34.000 nascimentos, ntiimero que, 
talvez, seja bem mais alto. Entre os 
consultantes de uma clinica movimen- 
tada ressaltou a estatistica do Insti- 
tuto Penido Burnier, com 106 casos 
em perto de 210.000 doentes, o que 
da a incidéncia de 1:2.000. A idade 
de diagnéstico em média gira em 
térno dos 2 anos; a bilateralidade 
ocorre em perto de 30 % dos casos; 
nio ha predominancia de sexo; sao 
menos freqiientes nos pretos. Com 
um forte cardter hereditdrio, ha 
mesmo recomendacio de nao pro- 
criacao naqueles que sobreviverem. A 
propésito, o autor citou a estatistica 
de Reese: em 6 casos vivos houve 9 
filhos, 8 dos quais apresentaram 
tumor bilateral da retina. A seguir 
o autor féz ligeiro estudo clinico da 
neoplasia. O diagndstico diferencial 
nem sempre é facil ou possivel, ha- 
vendo nas estatisticas um total de 20%, 
(em média) de casos enucleados sem 
confirmacio histopatolégica. O tra- 
tamento é cirtirgico nos casos unila- 
terais, ciriirgico e radioter4pico nos 
bilaterais; a radioterapia é um com- 
plemento necessario. Finalmente, o 
autor discorreu sébre o progndstico. 


Conduta radioterapica nos tumores 
da retina na infancia. Oswaldo Peres. 
— A conduta terapéutica deve orien- 
tar-se no sentido de preservar a vida 
do paciente e assegurar-lhe a visio 
tanto quanto possivel. Dentro déste 
critério, temos, pelo menos, cinco 
eventualidades: 1) tumor unilateral; 
2) tumor bilateral; 3) tumor residual 
no céto do nervo éptico; 4) tumor 
recorrente na 6rbita; 5) casos com 
extenséo cerebral e metastases a dis- 
tancia. Na primeira eventualidade 
a radioterapia pode ser tentada 
quando um térco ou menos da retina 
estiver invadido; no caso, porém, de 
estar tomada metade ou mais da re- 
tina, os resultados da radioterapia séo 
maus, havendo apenas indicacao ci- 
rirgica, com -irradiagdo pds-opera- 
téria. No tumor bilateral, a enuclea- 
cao é positivamente indicada somente 
quando houver perda total da visdo 
em ambos os olhos; existindo, entre- 
tanto, visio, pratica-se a enucleacdo 
do étho mais comprometido, tratando- 
se o outro pela radioterapia. Nos 
casos de tumor residual e na recidiva 
pos-operatéria, impde-se o tratamento 
radioterapico. 

E sabido que os tecidos oculares da 
crianca, notadamente a cdérnea e 
cristalino, sio muito sensiveis as irra- 
diacgées. Dai a necessidade de cui- 
dados especiais durante o tratamento 
radioterapico de tumores malignos da 
retina na infancia. F bastante fre- 
qiiente, com o uso de técnicas inade- 
quadas, 0 aparecimento de opacifi- 
cacgio do -cristalino e ulceracio da 
cérnea; além disso, a radiossensibi- 
lidade dos tumores malignos da retina 
na infancia é prejudicada pela baixa 
tolerancia das estruturas perioculares. 
Os meios de que se lanca m4o para a 
radioterapia dos tumores malignos da 
retina na infancia estado na depen- 
déncia de cada caso. Empregam-se, 
assim, ora o implante de radium ou 
de células de radon, ora placas de 
radium ou de cobalto”, ora radiote- 
rapia profunda. O planejamento 
técnico deve ser tal que a dose dada 
nunca seja inferior a 6.000 r quando 
manipularmos com moldes ou im- 
plantes; a dose, na radioterapia pro- 
funda, varia de acérdo com a tole- 
rancia da pele, procurando-se sempre 
atingir 4.000 a 6.000 r. Devemos evi- 
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tar o mais possivel os efeitos sceun- 
darios das irradiagées, que tendem a 
ceratinizar o epitélio da conjuntiva e 
da cérnea, com intensidade variavel; 
ha, além disso, outras complicagées, 
como glaucoma, hemorragia e exsu- 
datos retinianos, podendo ocorrer até 
atrofia do globo ocular. Entretanto, 
tomadas as devidas cautelas, os resul- 
tados da radioterapia, nos casos indi- 
cados, podem ser bastante animadores; 
Dueke Elder (cit. porW illiams, do 
Hospital for Lick Children, de 
Londres) refere 50% de sobrevida nos 
operaveis; E. Paterson menciona 56%, 
de sobrevida de 5 anos nos casos irra- 


diados; por outro lado, Auvert e 
Dolfus citam 22,8% de cura apés 5 
anos com conservacio de certa acui- 
dade visual, nos tratamentos pelo 
radium; para a radioterapia, os 
mesmos autores referem-se 4 percen- 
tagem de 12,5% em 5 anos. Contudo, 
© sucesso dos resultados da radiote- 
rapia depende muito da estreita cola- 
borac4o entre radioterapeuta e oftal- 
mologista. E de grande importancia 
a observacao freqiiente e cuidadosa do 
doente, a fim de acompanhar a evo- 
lugio do tumor ou o comportamento 
da cavidade orbitaria ou, ainda, o 
aparecimento de efeitos secundarios. 


DEPARTAMENTO DE CIRURGIA 
Sessio em 10 fevereiro 1956 
Presidente: Ruy Margutti 


Varizes essenciais e pés-trombéticas 
dos membros inferiores. Luis Edgard 
Puech Ledo. — A etiopatogenia das 
varizes é obscura e discutida. O re- 
lator admite que sua causa seja uma 
deficiéncia congénita, por vézes fami- 
lial, agravada ou desencadeada por 
fenédmenos mecanicos secundarios. A 
hipdétese de que seriam fistulas arterio- 
venosas congénitas, que ulteriormente 
entrassem a funcionar, é sedutora, 
mas necessita de comprovacgio con- 
vincente. Quanto as varizes pés-trom- 
béticas, devem ser atribuidas a hiper- 
tensdo venosa conseqiiente 4 obstrucdo 
do sistema profundo. O mesmo n4o 
ocorre com o edema e outras mani- 
festag6es secundarias, que constituem 
a sindrome pos-trombética, os quais 
sio também causados por hipertensiéo 
venosa, j4 agora conseqiiente a reca- 
nalizagéo das veias profundas trom- 
bosadas. Damos grande valor 4 me- 
dida da pressio venosa ambulatéria 
no diagndstico diferencial entre va- 
rizes essenciais e pés-trombéticas; 
utilizamos as outras técnicas para me- 
dida estdtica de pressdo, pois as con- 
sideramos baseadas em fendmenos 
artificialmente provocados, que nada 
esclarecem. O. principal fator na sin- 
drome pés-trombética é a falha do 
chamado “coracio venoso periférico”, 
isto é, a acdo da musculatura da pan- 


turrilha sébre as veias com suas val- 
vulas; éstes mecanismo hemodin4a- 
mico s6 pode ser convenientemente 
estudado com o membro em movi- 
mento. Nas varizes essenciais utili- 
zamos a flebografia em casos de reci- 
diva apés suporte, ligadura de croca 
e em casos de safena parva. Na sin- 
drome pés-trombotica utilizamos, para 
o diagnéstico diferencial com varizes 
essenciais, somente a flebografia as- 
cendente, que permite dizer se o sis- 
tema venoso profundo esta normal 
ou trombosado e recanalizado. A fle- 
bografia retrégrada no esclarece sObre 
© territério venoso abaixo do joelho, 
que é o principal, e por isso nao a 
usamos. A flebografia dindmica a 
ideal, mas de exeqiiibilidade muito 
Gificil em clinica. 

Quanto ao tratamento da sindrome 
pés-trombética, havendo ulcera, pro- 
curamos inicialmente fecha-la; depois 
fazemos a medida da pressfo venosa 
ambulatéria e flebografia, podendo 
asim ter-se uma idéia das condigdes 
hemodinamicas do membro e da gra- 
vidade da sindrome. Nos casos que 
estéo relativamente compensados, fa- 
zemos tratamento conservador (meia 
elastica) e observacio periddica. Nos 
descompensados, operamos. F pre- 
ciso que se diga, entretanto, que po- 
demos melhorar a maioria desses 
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membros, mas dificilmente consegui- 
remos curd-los; muitos ja tém lesdes 
irreversiveis, tais como linfedema e 
dermatofibrose, que nenhum tipo de 
tratamento podera reconduzir a nor- 
malidade. usamos ligadura ve- 
nosa profunda; a ligadura sé podera 
ser util quando seguida de trombose 
a jusante, reobstruindo assim as veias 
recanalizadas da perna, o que explica 
certa percentagem de bons resultados 
na literatura; mas éste fato é impre- 
visivel e nado justifica o método. O 
processo que estamos empregando no 
tratamento da sindrome péds-trom- 
bética baseia-se na fisiopatologia e 
nasceu da precariedade dos resultados 
obtidos com as ligaduras venosas. Em 
seguida a fase aguda da trombose 
instala-se o edema de estase que, no 
decorrer de alguns meses, diminui 
gradativamente, entrando o paciente 
numa fase de compensacio através do 
dsenvolvimento da circulacéo cola- 
teral. A compensacio é maior ou 
menor na intensidade e na rapidez 
de instalacéo, conforme os cuidados 
dispessados ao membro atingido. 
Alguns membros nunca chegam a se 
compensar, mas a maioria 0 con- 
segue ao fim de alguns meses. Apds 
um periodo varidvel (1 a 30 anos, 
segundo Baner) inicia-se a descom- 
pensacgéo, primeiro pelo reapareci- 
mento do edema e depois pelas outras 
complicagées. A causa da descom- 
pensagao é a recanalizagao das veias 
profundas trombosadas que, estando 
agora sem valvulas, permitem refluxo 
sangiiineo em tédas as diregbes. 
Assim, se desejarmos fazer com que o 
membro volte 4 compensacao, devemos 
reobstruir as veias recanalizadas, para 
© que introduzimos um corpo estra- 
nho no interior das veias tibiais e 
peroneiras. Os resultados séo tanto 
melhores quanto mais reversiveis os 
sintomas. A fase de edema sem com- 
plicagdes é a ideal para se intervir; ja 
verificamos a auséncia total de edema 
maleolar em pacientes operados ha 
mais de um ano, nfo tendo usado 
meia eldstica ou qualquer medida 
coadjuvante. 

Varizes essenciais e pés-trombéticas 
dos membros inferiores. Fuad Al 
Assal. — A etiopatogenia das varizes 
é problema que tem desafiado a ar- 
guicia dos pesquizadores, sem alcancar 


ainda cabal solucio. Dentre os fatéres 
causais e coadjuvantes nas varizes, 
temos a debilidade hereditdria do te- 
cido de orgem mesodérmica, a posi¢4o 
erecta do homem, as alteragdes endé- 
crinas, a gravidez e conseqiientes alte- 
racgdes metabdlicas e enddécrinas e au- 
mento da pressdo venosa, as defici- 
éncias vitaminicas, a alergia, o fatéres 
téxico-alimentares, a auséncia de val- 
vulas nas veias iliacas, bilateralmente 
em 36,3% e unilateralmente em 52,5%, 
dos casos, as fistulas arteriovenosas. 
Como fatéres coadjuvantes temos a 
profissio e€ o aumento da pressio 
intra-abdominal provocado pela tésse, 
puxos, etc. Nas varizes essenciais 
encontram-se avalvulagées das veias 
comunicantes e, em alguns casos, 
ligeira dilatacgdo das veias profundas, 
em especial das peroneiras, segundo 
nossas verificagdes flebograficas (1951). 
A inverséo da corrente venosa, com 
ondas de hiperpress4o e estase venosa, 
provoca tédas as alteragdes encon- 
tradas nas varizes essenciais. Varizes 
pés-trombéticas: passada a fase 
aguda da tromboflebite, podem surgir 
ou nfo varizes pés-trobéticas, confor- 
me o grau de desenvolvimento da 
circulacéo colateral interna, especial- 
mente A custa das veias musculares. 
A etiopatogenia das varizes pés-trom- 
béticas é a seguinte: havendo um 
trombo nas veias profundas, a cor- 
rente sanguinea contorna-o, cami- 
nhando para o sistema venoso super- 
ficial, através das veias comunicantes, 
que se tornam insuficientes, consti- 
tuindo-se as varizes pdés-trombéficas. 
A presséo venosa medida ao nivel das 
veias femoral e poplitea constitui va- 
lioso método para o diagnéstico da 
tromboflebite crénica, especialmente 
para o diagndéstico diferencial entre 
varizes pds-trombéticas e essenciais, 
pois, nas primeiras, ela se encontra 
geralmente aumentada. Contudo, 
considerando a multiplicidade de fa- 
téres que interferem no estudo da 
pressio venosa e considerando que a 
mesma nfo determina com grande 
seguranca e exata localizacio e exten- 
sio das tromboses profundas, julga- 
mo-la inferior 4 flebografia. Nas va- 
rizes essenciais, a medida das pres- 
sdes venosas apresenta valor pra- 
tico. Empregamos trés modalidades de 
flebografia: ascendente, retrégrada e 
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intra-éssea, sendo as duas primeiras 
de maior utilidade pratica, principal- 
mente quando sao dinamicas. Nos pa- 
cientes de ambulatério, fazemos a fle- 
bografia ascendente, que em _ geral 
fornece os elementos necessarios para 
um perfeito diagndéstico. Quando sur- 
gem dtividas, ou em casos convenien- 
temente indicados, realiza-se a flebo- 
grafia retrégrada dinamica. A fle- 
bografia € o mais valioso e seguro 
método diagndéstico no estudo das 
varizes em geral. Ela permite realizar: 
a) diagndéstico diferencial entre varizes 
esenciais e pés-tromboticas; b) nas va- 
rizes essenciais determina as insufici- 
éncias das valvulas ostiais das safenas 
magna e parva e localiza, com mais 
preciséo que os testes clinicos, as veias 
comunicantes insuficientes. Nas va- 
rizes pés-trombéticas, mostra o estado 
dasveias profundas, determinando 
precisio a sede e extensio das trom- 
boses, o que é de grande valor na 
orientacdo cirlrgica. Nas ulceras vari- 
cosas, localiza com precisio as veias 
comunicantes insuficientes situadas 
na base das mesmas, chamadas veias 
nutrientes das Ulceras. A flebografia 
é facultativa nas varizes essenciais 
incipientes e necessaria nos casos mais 
adiantados. 


Nossa orientacgdo terapéutica con- 
siste em ligadura das crocas das sa- 
fenas insuficientes e inativacgaéo das 
comunicantes insuficientes realiza-se 
por varios métodos, entre os quais os 
seguintes: ligaduras subaponeurdoticas 
das comunicantes insuficientes através 
de incisées pequenas e estéticas; o 
arrancamento do tronco da safena 
interna (que s6 realizamos em casos 
incipientes). No periodo inicial da 
gestac4o, dada a deficiéncia de este- 
réides, empregamos a foliculina na 
dose de 10 a 20 mg. por semana, em 
poucos casos, com bons resultados; na 
hipétese de haver tilcera e varizes 
muito adiantadas, operamos nos trés 
primeiros meses; caso contrario, utili- 
zamos o método conservador (meias 
elasticas) até o fim da _ gravidez, 
quando muitas ectasias venosas podem 
regredir, tornando-se mais propicias 
as condicées para a cirurgia eventual. 
Quanto a sindrome pés-trombdtica, a 
andlise da literatura revela que o 
problema é controverso; enquanto 
nés consideramos como causa da sin- 


drome em estudo as _ insuficiéncias 
venosas, outros admitem também a 
influéncia do fator vasospdsticos. 
Nestas condigées, alguns realizam 
intervengdes apenas sdbre os troncos 
venosos profundos e superficiais, e 
outros, sébre o simpatico lombar, ha- 
vendo ainda quem associe as duas 
terapéuticas. Apdés um seguro dia- 
gndéstico flebografico, nossa orienta- 
cirtirgica consiste em: 1) ligadura 
e secc4o da veia poplitea; 2) ligadura 
das veias safenas e comunicantes insu- 
ficientes; 3) em determinados casos 
fazemos simpatectomia lombar. Esta 
conduta se aplica aos casos incipientes 
apenas com edema e aqueles com 
tilcera graves alteracdes tréficas. 
Nos casos de varizes com ulceracées, 
empregavamos bota de Unna com cao- 
lim, sangue retirado do préprio 
doente, penicilina e estreptomicina, 
cada 7 dias. Ulteriormente, verifi- 
cando que a referida bota é pouco 
cémoda para os pacientes e por vézes 
pouco eficiente, passamos a nova 
orientacéo: 1) uso local de Furacin 
associado a faixa compressiva, desde 
© tornozelo até o joelho; sOmente na 
hipétese de haver inflamacio aguda 
ao nivel da ulcera e adjacéncias, em- 
pregamos antibidticos; 2) melhoradas 
as condicées locais da ulcera, subme- 
temos o paciente a cirurgia. 


Varizes essenciais e pés-trombéticas 


dos membros inferiores. Joaquim 
Bueno Neto. — No diagndstico das 
varizes em _ geral, utilizam-se: a) 
esquemas das varicosidades, através 
da inspecao e palpacao; b) testes para 
localizar os pontos de refluxo. Estes 
ultimos séo os seguintes: 1) Rima- 
Brodie-Trendelenburg — sé para a 
insuficiéncia de croca da _ safena 
interna; 2) McLean-Lewin — para 
safena externa e perfurantes comu- 
nicantes; 3) Malwiner — como contra- 
prova do teste anterior as vézes; 4) 
Flebografia — as vézes, para localizar 
croca de safena externa duvidosa e 
recidvia de croca de safena interna e, 
finalmente, para diferenciar varizes 
ptimitivas, de secundarias. Quanto 
ao tratamento, adotamos o seguinte 
critério: a) nas varizes em potencial 
utilizamos a esclerose ou nada fa- 
zemos; 6) nas varizes compensadas, 
fazemos ligadura da croca da safena 
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interna, extirpagio dos troncos vari- 
cosados; c¢) mas varizes descompen- 
sadas, efetuamos a ligadura dos 
pontos de refluxo (croca e perfu- 
rantes e extirpacio dos pontos varico- 
sados). A terapéutica esclerosante é 
por ndés usada nas varizes potenciais, 
com fins estéticos e para aliviar a 
dor, e nos pés-operatérios para efeito 
estético, para melhor seguimento do 
paciente. Na gravidez julgamos que 
se deve adotar conduta cirtirgica idén- 
tica a das varizes das mulheres nfo 
gravidas, na primeira metade da pre- 
nhez; n&o concordamos com o trataé 
mento hormonal, pois o problema nos 
parece ser puramente mecanico; ja 


operamos alguns casos, com bons re- 
sultados. Nos casos de varizes com 
ulceracdo, indicamos as seguintes me- 
didas: repouso, bota de Unna, hipos- 
sulfito de sédio e peptona em casos de 
eczema, antibidticos quando neces- 
sdrio; n&o aplicamos medicacéo té- 
pica. Achamos que a intervencdo 
sébre varizes com tlcera aberta é par- 
cialmente responsdvel pelo descrédito 
existente quanto a cirurgia das va- 
rizes, pois um membro com ulcera 
tem edema e outras alteragdes que 
impedem o exame local acertado e 
exato; além disso, prejudicaria a cica- 
trizagio de incisdes no térco inferior 
da perna. 


DEPARTAMENTO DE DERMATOLOGIA E SIFILOGRAFIA 
Sessio em 13 dezembro 1955 


Tuberculose com mani- 


festagées cutaneas hiperégicas. Nor- 


berto Belliboni. O autor apresentou 
o caso de um paciente de 22 anos, 
préto, examinado no Ambulatério de 
Dermatologia do Hospital das Clinicas 
de Sado Paulo em 12-5-1950. Ha 4 
meses haviam surgido tumores no 
pescocgo e lesées crostosas pelo corpo. 
Ao exame objetivo eram observados 
diversos ginglios na regiado cervico- 
facial, nao fistulizados, apenas com 
flutuagéo central em alguns. As le- 
sdes cutaneas predominavam na face 
de extenséo dos membros, sendo cons- 
tituidas por papulas foliculares ou 
elementos papulosos cujo centro estava 
recoberto de crosta amarelada encas- 
toada na lesdo, enquanto na face no- 
tavam-se elementos papulosos de pe- 
quenas dimensdes ou papulo-pustulas 
foliculares, acneiformes, juntamente 
com cicatrizes deprimidas e foli- 
culares. O paciente apresentava tem- 
peratura de 37,2°C, denotando abati- 
mento, emagrecimento e queixando- 
se de fraqueza, déres vagas e anorexia. 
Durante a permanéncia na edferma- 
ria (Servico do Prof. J. Aguiar Pupo), 
os ganglios fistulizaram, surgindo 
novos elemenots cutaneos; o paciente 
referia um prurido generalizado, que 
ja se manifestara em ocasides em que 
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n4o sofria da atual molésita. Exames 
diretos e culturas, negativos para co- 
culose. O mielograma afastou a hipo- 
tese de moléstia de Hodgkin. A rea- 
¢4o intradérmica de mantoux foi for- 
gumelos e para o bacilo da tuber- 
temente positiva a diluicio de 
1:100.000; os hemogramas indicavam 
anemia, desvio 4 esquerda, eosinofilia, 
monocitose; a hemossedimentacdo 
estava ligeiramente aumentada. O 
exame histopatolégico de ganglio re- 
tirado da regiaéo cervical mostrou um 
processo de tuberculose produtiva ca- 
seosa, enquanto que a biépsia de uma 
lesio cutanea evidenciou um processo 
infiltrativo linfo-plasmo-histiocitario, 
com esclreose e hialinizac4o, sem alte- 
racdes vasculares nem células gigantes, 
mas com foco de necrose (quadro ndo 
caracteristico, mas que invalidava 
a hipdétese de tubercilide papulo-ne- 
crética). O exame radiolégico dos pul- 
mées sé revelou nédulos calcfiicados; 
as radiografias dos ossos do antebraco 
esquerdo, efetuadas devido a queixa 
de dor nese segmento, mostraram um 
processo de osteoperiostte, provavel- 
mente de tipo bacilar, que ulterior- 


‘mente se acentuou, havendo periostose 


intensa do ctibito; o radiologista 
aventou a possibilidade de um pro- 
ceso sistematico, o que n4o se con- 
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firmou. O tratamento pela estrepto- 
micina, Sterogyl, PAS e radioterapia 
dos ganglios lveou a melhora pro- 
gressiva, notando-se que as _ lesdes 
cutaneas regrediam paralelamente a 
reducao dos ganglios. 

O autor salientou o fato de que o 
foco ganglionar determinou hperergia 
tuberculinica do organismo, co mexte- 
riorizagdo cutdnea, através de lesdes 
do tipo das turcilides (tubercilides 
papulo-necréticas e acnitis de Bar- 
thélemy), 0 que nado é freqiiente nos 
casos de escrofuloderma, que geral- 
mente determinam normoergia ou li- 
geira sensibilidade 4 tuberculina. As 
tuberculides papulo-necréticas podem 
ser observadas ao Jado de eritema 
indurado de Bazin, de eritematodes, 
de eritema pernicioso e com a tuber- 
culose ganglionar (na experiéncia do 
autor esta associagdo é pouco fre- 


qiiente). Salientou ainda que a acnitis’ 


de Barthélemy, por muitos conside- 
rada variedade das tubercilides pa- 
pulo-necroéticas, nao é freqiiente entre 
as tuberculoses cutaneas observadas 
nas Clinicas Dermatolégicas do nosso 
meio. 


Aspectos da leishmaniose tegumen- 
tar americana. Consideragédes em 
térno de 9 casos. Norberto Belliboni. 
—O autor apresentou a documentagio 
a respeito de dois grupos de casos de 
leishmaniose tegumentar americana: 
um grupo estudado sob o ponto de 
vista clinico e outro, submetido a 
ensaios terapéuticos. Os casos clinicos 
selecionados serviram para mostrar o 
polimorfismo da leishmaniose, que 
chegou a simular outras entidades 
clinicas dermatolégicas. O autor féz 
a descriciéo clinica de 9 casos, com 
os exames laboratoriais do tratamento 
ressaltando a importancia do exame 
histolégico cuidadoso, porque a revi- 
sao do material histolégico foi encon- 
trada, em alta percentagem de casos, 
a existéncia de heishmanias. Dos 7 
casos em que foi praticada biépsia, em 
5 foi possivel o achado dos para- 
sitos, enquanto a pesquisa de leish- 
manias em esfregacos com material 
retirado das lesdes, foi constante- 
mente negativa. O autor sugeriu a 
retirada de um fragmento cutaneo, 
aproveitando seu triturado para fazer 
esfregaco, como meio de rotina para 


a pesquisa do parasito. Quanto ao 
tratamento da leishmaniose, 0 autor 
empregou o Glucantime nos 9 casos, 
obtendo 6 curas clinicas, uma melhora 
consideravel, uma cura aprente mas 
com recidiva; usou o Eperseno apenas 
num caso, com melhora regular. Teve 
ocasif4o de utilizar a Lomidine (dia- 
midina-difenoxipentana) em 2 casos, 
sem resultado; outro composto seme- 
Ihante (diamidina aromatica, Pen- 
testan), foi empregado sém resultado 
numa doente, mas com boa melhora 
num caso de leishmaniose mucosa. 
Administrou o TB, tiossemicarbasona) 
num caso e a neo-sulfonazina noutro 
dcente, sem resultados praticos. Em 
5 casos tentou o tratamento pelo 
Aralen (difosfato de cloroquina), ba- 
seado em trabalhos de Flarer (uso 
da atebrina) e da escola hindu (com 
resultados no kalaazar), mas nado 
obtev qualquer resultado positivo. 
Embora o tempo de tratamento tenha 
sido curto, o juizo sébre o medica- 
mento nao se altera, pois é sabida a 
capacidade que possui a cloroquina 
de impregnar os tegumentos por 
longo tempo. 


Nova terapéutica da neuralgia le- 
prética Rached S. Smaka e Anténio 
B. Capp. — Os autores relataram os 
resultados obtidos. com a Clorproma- 
zina em 212 pacientes: 160 pacientes 
eram do tipo lepromatoso, 17 do tipo 
tuberculéide e 15 foram classificados 
no grupo indeterminado; ainda 45 
outros foram submetidos a provas de 
contréle, o que perfaz um total geral 
de 257 pacientes observados. Os au- 
tores chegaram as seguintes conclu- 
sdes: 1) Resultados sébre a dor, entre 
82,7% a 90,0%, dos casos. 2) Notavel 
rapidez de ac4o sébre a dor. 3) Per- 
feita tolerancia, mesmo em doses ele- 
vadas. 4) Possibilidade de associac4ao 
a medicacdo especifica. 5) Facilidade 
de administrac4o, principalmente pela 
via oral. 


Nova terapéutica e profilaxia da 
reacio leprética. Rached S. Smaka 
e Anténio B. Capp. — Os autores reia- 
taram os resultados obtidos com a 
Clorpromazina em 171 pacientes, dos 
quais 15 foram submetidos a provas de 
contréle, chegando as seguintes con- 
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clus6es: 1) eficaz sébre a dor 
local do EN ou EP em 100% dos 
casos. 2) Regressdéo e desaparecimento 
do eritema e ndédulo entre entre 3 e 
12 dias, em 80% dos casos. 3) Baixa 
quase imediata da temperatura. 4) 
Desaparecimento rapido do compro- 


metimento geral. 5) Rapidez de acao, 
mesmo nas recidivas. 6) Perfeita tole- 
rancias, mesmo em altas doses. 7) 
Possibilidade de associagéo medi- 
cacao especifica. 8) Facilidade de 
administragiéo, principalmente pela 
via oral. 


Sessao em 10 fevereiro 1956 


A propésito da dermatite de Duh- 
ring-Brocq maligna, grave, mono- 
morfa, ou moléstia de Civatte Dupont 
Pierard, Benjamin Zilberberg. — A 
maioria dos autores admite na atuali- 
dade como definitivamente assentada 
a diferenca histolégica entre a derma- 
tite de Duhring-Brocq e o pénfigo 
vulgar crénico. A acantdélise é a lesio 
essencial do pénfigo, enquanto, na 
dermatite, 0 edema distensivo dermo- 
epidérmico é o fato fundamental. A 
aplicagao désses critérios no estudo de 
certo nuiimero de csaos dessas duas 
afeccSes mostrou, todavia, determi- 
nadas dissociagées entre a histologia 
e a clinica, provocando dtividas 
quanto ao valor dos mesmos. Assim, 
varios casos tipicos de pénfigo mostra- 
vam, histologicamente, bélhas sube- 
pidérmicas e séses achados andémalos 
foram interpretados diversamente por 
alguns autores. Assim, Lapiére e Fas- 
sotte pensam tratar-se de casos de der- 
matites de Duhring malignas, mortais 
ou monomorfas, enquanto outros, 
como Lever, Prakken e Roock e col. 
separam-na das duas afeccdes, deno- 
minando-a de penfigdide bolhoso, pa- 
tapénfigo ou simplesmente penfigéide. 
De qualquer maneira, ¢ evidente que 
éste pénfigo de bélhas subepidérmicas 
constitui uma terceira afecc4o, que 
deve ser nosolégicamente posta ao 
lado das duas outras, pois qualquer 
ligcado eitolégica ou patogénica com 
o pénfigo ou com a dermatite vira 
contrariar profundamente, quer os 
fatos histolégi¢os, que devem ter prio- 
ridade sébre os clinicos, quer a dou- 
trina que a posicao da dermatite 
de Duhring-Brocq dentro das afecgGes 
bolhosas e que ainda domina a opi- 
dernos. Diante de todos ésses fatos, é 
perfeitamente admissivel a proposicao 
de uma denominacSo para esta afec- 


Presidente: Norberto Belliboni 


g40, que parece melhor que as acima 
treferidas, isto ¢, “moléstia de Civatte- 
Dupont-Pierard”, em homenagem aos 
autores que estabeleceram os critérios 
histolégicos aceitos atualmente e pelos 
quais foi possivel isolar esta terceira 
afeccao bolhosa. 


Leishmaniose americana; locali- 
zacgao peniana. Luis Marino Bechelli. 
— So raras, na literatura, as refe- 
réncias 4 localizacéo peniana da leish- 
maniose tegumentar americana (Silva; 
Vilela; Aguiar Pupo; Rabello, Por- 
tugal, Serra e Rocha; Pessoa e Bar- 
reto). O autor observou a localizacio 
peniana em dois pacientes dentre as 
muitas dezenas de leishmanidéticos que 
procuraram o Servico do Prof. Aguiar 
Pupo. A lesdo assumia o aspecto de 
ulceracéo superficial, de crescimento 
lento, fundo liso ou com uma ou 
outta granulacéo, borda elevada e 
infiltrada, pouco dolorosa e persis- 
tente. Ao exame histolégico, prati- 
cado em um dos doentes, observou-se 
processo inflamatério crénico de na- 
tureza granulomatosa; a pesquisa de 
leishm4nias foi negativa nos cortes; 
esta pesquisa foi negativa também 


nos esfregacos, em ambos os pacientes, 


cuja reacéo de Montenegro era forte- 
mente positiva. Resultaram negativos 
todos os outros exames laboratoriais 
socilitados para o diagndéstico diferen- 
cial (pesquisa de treponema, H. Du- 
crey, corpusculos de Donovan, bacilo 
diftérico). O autor teceu comentarios 
sobre a freqiiéncia, diagndéstico, histo- 
patologia, tratamento e evolugéo da 
leishmaniose peniana. Assinalou que 
nesta sede a lesdo leishmanidtica é 
mais rebelde ao tratamento que nos 
casos de localizacéo cut4nea extra- 
peniana. 
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DEPARTAMENTO DE HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA 
Sessao em 7 fevereiro 1956 


Fibrinélise. Luis Gonzaga Murat. 
— O autor discorreu sdbre o tema, 
dizendo ser muito pobre a literatura 
sObre o assunto. Os progressos mais 
recentes séo de ordem bioquimica, 
porém, pouco tem esclarecido quanto 


Presidente: Humberto Costa Ferreira 


ao mecanismo da fibrindlise. O autor 
passou a descrever um caso por éle 
estudado, em que realizou testes de- 
monstrativos do fenémeno da fibri- 
nélise, bem como o tratamento com 
transfusées de sangue. 


DEPARTAMENTO DE HIGIENE E MEDICINA TROPICAL 
Sessao em 22 fevereiro 1956 


Presidente: Paulo Cesar de Azevedo Antunes 


de Chagas na Paraiba. 
Inquérito sorolégico preliminar. L. 
H. Pereira da Silva, S. Bezerra de 
Carvalho e M. N. Rolim Carneiro. — 
Os autores realizaram um inquérito 
sorolégico preliminar sObre a doenca 
de Chagas em 1.479 individuos, de 7 
Municipios em 4 diferentes zonas fi- 
siograficas do Estado da Paraiba. Foi 
utilizado o teste de fixacdo do com- 
plemento pela técnica quantitativa de 
Freitas e Almeida, tendo sido obtidos 
os seguintes indices de positividades: 
na Zona da Caatinga litoranea (Inga- 
e Itabaiana), 051%: na Zona do Brejo 
(Bananeiras e Solanea), 1,04%; na 


Zona do Alto Sertao dos Cariris Velhos 

(Taperoa), 11,45%; na Zona do Pi- 
ranhas (Patos e Cajazeiras), 12,70%. 
Associando os resultados do inquérito 
aos dados ja existentes na literatura 
sobre a distribuicéo de triatomideos 
e da pelo T. cruzi nos 
mesmos, Os autores chegaram a con- 
clusio de que a zona sertaneja do 
Estado é um foco importante da 
doenca de Chagas, sendo provavel- 
mente de ocorréncia esporadica na 
zona litoranea, onde existem, entre- 
tanto, condicdes favoraveis 4 sua dis- 
seminacio. 


Sociedade Médica Sao Lucas 


Sessao de 12 de novembro de 1954 


Presidente: Dr. Paulo G. Bressan 


Tratamento com bacilo coli vivo. Dr. 
Hilmar Weillamam (Universidade de 
Kiel). — O A. discorreu sdbre o tra- 
tamento com bacilo coli vivo, lendo, 
a principio, o seu trabalho, em lingua 
espanhola. Depois de algumas con- 
sideracgées o Dr. Willman discorre 
sébre as bactérias intestinais, cita as 
varias inconvenientes da moderna 
antibioticoterapia em diversos setores 
da medicina, as vantagens da colite- 
rapia com bacilos coli vivos, acen- 


tuando a dificuldade de conservacio 
dos produtos 4 base de bacilos vivos, 
produtos que ainda sd4o carentes no 
mercado nacional, entra em porme- 
nores sObre a fabricagio e preparos 
das ampolas contendo o bacilo vivo, 
com especiais: projeta diapositivos e 
discorre sébre a terapéutia com o ba- 
cilo e mais vantagens. 

Discutindo o trabalho falaram o 
Dr. José Bresser da Silveira sébre o 
tempo de administracgio de aureomi- 
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cina e sua influéncia no tratamento 
com o bacilo coli. O Dr. José Sal- 
danha Faria fez alusio a um prepa- 
rado do Laboratério Geyer de Porto 
Alegre, perguntando ao conferencista 
se se trata de medicagio a base de 
bacilo coli; o Dr. Willmam refere tra- 
tar-se de outro tipo de bacilo. O Dr. 
Eurico Branco Ribeiro discorreu, na 
discussio sébre os tipos dos bacilos 
coli e citou, com pormenores, 0 abuso 
indiscriminado da antibioticoterapia 
e salientou a importancia da confe- 
réncia e felicitou o conferencista pela 
oportunidade da sua palestra. 


Fibromiomas uterinos e gravidez 
ectépica. Dr. Waldemar Machado. — 
A observagéo de um caso, em que 
havia concomitancia de fibriomas ute- 
rinos e gravidés ectépica, foi motivo 
da apresentagéo, mormente com refe- 
réncia ao diagndéstico diferencial. 
Foi liga a histéria clinica, comple- 
tada com exames de laboratério, Galli- 
Manini etc. 


Luso, Bucaco e Linddia. Prof. 
Troncho de Mello (Lisboa). — O 
orador referiu-se inicialmente ao meio 
médico de Sao Paulo, passando de- 
pois a ler sua conferéncia, largamente 
ilustrada com a projecio de foto- 
grafias. Referiu-se de coméco ao Bu- 
caco, descrevendo o ambiente e 0 
castelo, hoje convertido num dos mais 
luxuosos hotéis da Europa. Passou 
depois a falar de Luso, recordando a 
sua histéria, expondo as suas virtudes, 
descrevendo as suas magnificas insta- 
lagdes. Extendeu-se em seguida sébre 
a aciéo das 4guas medicinais, pro- 
curando interpreta-la. Discorreu tam- 


Sessio de 10 de janeiro de 1955 


Sessio de 28 de fevereiro de 1955 


Acentua, finalmente, o Dr. Will- 
mam a impossibilidade de se trans- 
formar o bacilo coli normal em espé- 
cie patolégica, confirmado por varias 
experiéncias. 

O Dr. José Bresser da Silveira, cita 
observagées de infeccio por coli bacilo 
e o Dr. Paulo G. Bressan lembra as 
possibilidades de pielites e cistites 
pelo mesmo bacilo. 

O conferencista cita a necessidade, 
de , em alguns casos, de tratamento 
prolongado de bacilocoliterapia, nao 
tendo nos seus trabalhos, encontrado 
caso algum de nocividade. 


Presidente: Dr. Paulo G. Bressan 


Em pardgrafos sucesivos foram apre- 
sentados elementos para o diagndés- 
tico diferencial. Entretanto, con- 
cluindo pela dificuldade de se esta- 
bleecer o diagnéstico preciso, pré-ope- 
ratério, resolveu-se intervir, ressal- 
tando a importancia da indicagio ci- 
rurgica tao necessaria. 

A comunicacio foi comentada pelos 
Drs. Paulo Giovanni Bressan e José 
Saldanha Faria. 


Presidente: Dr. Paulo G. Bressan 


bém sObre a influéncia do clima. De- 
dois referiu-se a Lindéia, comparando- 
a com Luso. Depois das palmas que 
mereceu, o prof. Aguiar Pupo saudou 
o conferencista, fazendo consideracdes 
sébre a crenologia e as est4ncias bra- 
sileiras, ainda, quasi t6das, menos apa- 
relhadas que as européias, disse que a 
conferéncia do Dr. Troncho de Melo 
é um incentivo para o melhor conhe- 
cimento, entre nés, das virtudes das 
aguas medicinais. O Dr. Troncho de 
Melo voltou a usar da palavra refor- 
cando os conceitos emitidos pelo prof. 
Aguiar Pupo e tecendo elogios ao 
Brasil. 
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IMPRENSA MEDICA DE SAO PAULO 


Sumario dos ultimos ntimeros 


Arquivos de Ano XL, n° 
$24, janeiro-maio de 195 . Novidades 
Médicas e Farmacéuticas durante o 
ano de 1955. 


Hospital de Hoje, Vol. Il. primeiro 
semestre 1956. A pesquisa de plane- 
jamento da assisténcia médico-hospi- 
talar — Rino Levi e Jarbas Karman: 
O centro de material dentro do Hos- 
pital Moderno — Eulina Bastos Ri- 
chter: Atadura nao adesiva — E. I. 
Erickson e G. Muller. 


Pediatria Pratica, Vol. XXVII, n.° 6, 
junho de 1956. Dieta de arroz e A. 
C.T.H. na sindrome nefrética — 
Gayotto e_Eduardo Marcondes Ma- 
chado: Extrofia da bexiga — Roberto 
Vilhena de Moraes (atualizacio). 


Resenha Clinico-Cientifica, Ano XXV, 
n.° 5, maio de 1956. Henry I. Russek, 
Burton L. Zohman, Virgil J. Dorset — 
Investigacgao sébre os vasodilatadores 
coronarios: L. Miller de Paiva — Reu- 
matismo psicogénico. Aspectos psicos- 
somaticos da neuralgia e da artralgia; 
Gino Fiauni, Giovanni Sconfienza — 
Moléstia de Ledderhose; A_transmié- 
sio dos anticorpos da me ao feto; 
Bidtipos senis ou gerétipos; As glan- 
dulas endécrinas na velhice: Neutro- 
penias e agranulocitoses. 


Revista da A.M.B., Vol. 2, n° 3 
maio de 1956. Espleno portografia 
no estudo da hipertenséo porta — 
P. D. da Costa; Etiopatogenia da Glo- 
merulonefrite difusa — H. L. de Oli- 
veira; CAncer de cicatriz de queima- 
dura — Estudo clinico de 23 casos — 
A. Prudente, J. B. da Silva Neto, A. 
P. Mirra; Morfopatologia dos gan- 
glios simpaticos lombares na trom- 
boangite obliterante — J. Fernandez; 
Novo caso de carcinoma branquio- 
génico — A. P. Mirra e M. de A. Fi- 
gueiredo: A_ enterocistoplastia no 
tratamento da bexiga contraida tuber- 
culosa — R. de Freitas e A. Sadi: 


Tuberculose pulmonar e laringite tu- 
berculosa 587 casos — H. Brandao: 
Enxérto de pele total em 12 casos de 
hérnias pos-operatérias — F. V. Lona: 
Importancia da cirurgia plastica e 
reparadora em dermatologia (Cirurgia 
dermatolégica) — J. de A. Pupo e 
Farina: A medicina de amanh4; Tra- 
tamento da moléstia reumatica: O 
caso das reacées natibidticas. 


Revista do Hospital das Clinicas, Vol. 
XI, n.° 3, maiojunho de 1956. Ary 
Lopes de Almeida, Isaac Rapoport, 
Alceu Moreira Leite e Anténio B. de 
Uthéa Cintra — Esplenoportografia e 
manometria por via percutanea; An- 
ténio B. Ulhéa Cintra, Aurélio Bo- 
relli, Iria Mariani, Italo Martirani e 
Gunter Hexter — Glicoproteinas to- 
tais e mucoproteinas do séro san- 
guineo e mucoproteinas urinarias no 
hiperparatireoidismo: Anténio B de 
Ulhéa Cintra, Iria Mariani, Italo Mar- 
tirani e Gunter Hexter — Mucopro- 
teinas urindrias; técnica para sua do- 
sagem; Castor Jordao Cobra, Hernani 
D’Auria e Fernando Teixeira Mendes 
Estudo sébre a prednisona na artrite 
reumatéide. Efeitos anti-reumaticos 
e metabdlicos. Propriedades hormo- 
niais; Anténio Corréa, Américo Paulo 
Morgante, Luiz Edmundo da Silva 
Freire e Alvaro Imperatriz — A via 
transpalatina em quatro casos de im- 
perfuracao das coanas; Romeu Cian- 
aruloci e Edmundo aVsconcelos — 
Organizacio de um banco de vasos; 
Aurélio Borelli, Ant6énio B. de Ulhéa 
Cintra e Rafael P. de Barros — Cal- 
cificacio de cartilagens articulares. A 
propésito de um caso. 


Revista Paulista de Medicina, Vol. 48, 
n.° 4, abril de 1956. O problema da 
ulcera gastroduodenal — Cassio M. 
Villaga; Fechamento do céto brén- 

uicco apés pneumonectomia. Estudo 
de algumas técnicas pela avaliacio da 
resisténcia ténsil da cicatriz — Fabio 
Schmidt Goffi, Ernesto Lima Gon- 
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calves, Luis M. Andreol eiM. Anto- 
nieta Mazagao; Algumas noc6es do 
problema dos disturbios hidreletroli- 
ticos na crianca. O plano de reidra- 


tagao mepregado no Servico de Pe- 
diatria da Escola Paulista de Medicina 
— J. Roizman; Recentes aquisicées na 
terapéutica reumatologia — I. Bonono. 


VIDA MEDICA DE SAO PAULO 


Santa Casa de 


Criagao da Faculdade de Medicina e 
Especializagao. — Considerando a im- 
portancia fundamental do ensino para 
a elevacao do nivel de assisténcia mé- 
dica nos hospitais, a Mesa Adminis- 
trativa da Santa Casa designou, a pe- 
dido do Conselho Técnico, uma Co- 
de Mesarios para estudar, com 
a Diretoria Clinica e com o Conselho 
Técnico, a possibilidade de se criar, 
na Santa Casa, uma Faculdade de Me- 
dicina e especializacdo. 

Essa Comissio juntamente com o 
Conselho e a Direcéo Clinica elabo- 
rou um cuidadoso plano para a futura 
instalacdo dessa escola médica, nos 
hospitais da Irmandade, 

Reunida a 20 de julho de 1956, a 
Mesa aprovou o parecer da Comisso, 
aceitando integralmente n4o sé a idéia 
da criagéo, como as normas estabe- 
lecidas no projeto elaborado, condi- 
cionando o inicio das atividades esco- 
lares & consecucao das necessdrias 
verbas orcamentarias. 

E’ pensamento da Mesa, segundo 
© projeto aprovado, instalar nao sé 


Misericordia 


uma Faculdade de ensino médico, 
segundo o padrao universitario, mas 
também, juntamente com ela, uma 
Faculdade de Especializacao, de molde 
inteiramente novo, com corpo docente 
proprio e formando continuacio 
natural, porém, ndo obrigatéria, da 
primeira. 

aproveitados na organizacdo 
dessa Faculdade, elementos e Servicos 
do corpo clinico do Hospital. 

A Mesa designara, também, uma 
Comisséo Especial destinada a an- 
gariar e organizar os fundos neces- 
sdrios para o funcionamento da nova 
escola. 

Quando ja estiverem estabelecidas 
sdlidas bases econémicas, voltara o 
projeto 4 Mesa para ser autorizado o 
inicio das atividades didaticas. 

Nao é impossivel, diante da alta 
procura para o ensino médcio co- 
mum e do grandte interésse que apre- 
sentam cursos padronizados de espe- 
cializagiéo que, dentro de um ano, ja 
se consigam os fundos necessdrios para 
dar inicio as atividades da nova escola. 


CONGRESSOS MEDICOS 


X Congresso Interamericano de Cirurgia 
e V Congresso Brasileiro de Cirurgia 


Sua realizagao no Rio de aJneiro e 
em Sao Paulo. — Sob os aupicios da 
Associacaéo de Congressos Interame- 
ricanos de Cirurgia, o Colégio Brasi- 
leiro de Cirurgides fara raelizar no 
Rio de Janeiro e em Sao Paulo, de 
4 a 11 de novembro do corrente ano, 


o X Congresso Interamericano de Ci- 
rurgia, quando se reunira também o V 
Congresso Brasileiro de Cirurgia. 
Nesse conclave, que contara com a 
presencga de representantes da Cirur- 
gia de todos os paises das Américas, 
serao debatidos trés Temas oficiais: 
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I — Cdncer do colon; 

Il — Contribuigéo da cirurgia ao 
tratamento das cirroses he- 
paticas; 

Ill — Acidentes da transfusdo san- 
gilinea em cirurgia. 

Funcionarao, como inovacgio de alto 

interésse, quinze Seccionais Especia- 
lizadas, cada uma com o estudo de 
um Tema Central, sob a responsabi- 
lidade de especialistas estrangeiros e 
nacionais: 

1) Anestesiologia — Hipotermia em 

Cirurgia; 

2) Cancerologiag — Coduta cirtrgica 
do cancer na mama; 

3) Cirurgia pldstica — Seqiielas de 
queimaduras; 

4) Cirurgia Tordxica — 
segmentares do pulm4o; 

5) Gastroenterologia — Cirurgia do 

Colédoco terminal; 


6) Ginecologia — Prevencao do 
cer do colo uterino; 

7) Neurocirurgia — Tratamento ci- 
rirgico da epilepsia; 

8) Obstetricia — Afibrinogenemia do 
ciclo gravido puerperal; 

9) Oftalmologia Enxertos da 
cérnea; 

10) Ortopedia e traumatologia — Fra- 
turas e luxacgdes da articulacio 
coxo-femural; 

11) Otorrinolaringologia — Trata- 
mento cirtirgico das otorréias cré- 
nicas; 

12) Proctologia — Fistula anal; 

13) Radiologia — Diagndéstico radio- 
légico das invaginacgdes intesti- 
nais crénicas do adulto; 

14) Radioterapia — A teleterapia com 
o cobalto radioativo no trata- 
mento do cAncer; 


15) Urologia — Bexiga neurogénica. 


ASSUNTOS DE ATUALIDADE 


Matérias estranhas 
e elementos sinérgicos nos alimentos 


Integridade biolégica dos alimentos e 
influéncia das praticas industriais. — 
Organizado pela Comissdo Internatio- 
nale des Industries Agricolas e Bu- 
reau International Permanent de 
Chimie Analytique foi realizado, em 
Amsterdam, de 9 a 12 de julho de 
1956, o Simpésio sébre matérias estra- 
nhas dos alimentos e influéncia das 
praticas industriais, no qual foram 
adotadas as seguintes resolugées: 

O Simpésio tendo tido conheci- 
mento, com muito interésse, das con- 
clus6es gerais a que chegaram, nos 
seus estudos toxicolégicos das subs- 
tancias estranhas nos alimentos, sObre 
o duplo plano biolégico e analitico, 
© grupo de experimentados especia- 
listas da Europa. ocidental, na sua 
segunda reunia4o realisada em Wage- 
ningen, a 6 e 7 de julho de 1956. 

Formula o voto que a Comissio 
Internationale des Industries Agri- 


coles e a Bureau International Per- 
manent de Chimie Analytique re- 
forcem suas ligagSes com os organis- 
mos nacionais competentes bem como 
com o grupo de especialistas da Eu- 
ropa ocidental e deseja que éste ul- 
timo comunique nos préximos sim- 
pésios, as conclusées de seus futuros 
trabalhos; 


Aprove o plano de trabalho ‘sédbre 
as substancias estranhas introduzidas 
nos alimentos” seguida até hoje pela 
Comission Internatoinale des Indus- 
tries Agricoles e a Bureau Interna- 
tional Permanent de Chimie Analy- 
tique, e notadamente a constituigao de 
sub-comissées especialisadas, e deseja 
que estas apresentem, nos préximos 
simpésios relatérios detalhados sébre 
os trabalhos que realisam. 

O Simpésio recomenda como neces- 
sario, que seja encorajada mais lar- 
gamente a pesquisa concernente aos 
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Vidros com 15 e 100 comprimidos 


Associando um barbitirico de 
acGo imediata a um outro de 
acGe prolongada, o Imesonal 
proporciona rapidamente um so- 
no normal em intensidade e du- 
racGo, seguido dum despertar 


euférico. 


Sal sédico do acido 5-alil-5 
1 metil butil-barbiturico 
Iso-amil-etil-maloniluréia 


Excipiente q. s. p. ...... 1 comprimido 


Insénia - Nervesismo - Ansiedade 
Cenvulsées - Neuroses - Epilepsia 
Disturbios nervoses da hipertensao, 
da menopausa e da andropausa. 
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alimentos, nos ceus diversos aspectos; 
que sejam realisadas, mais intensa- 
mente, as pesquisas visando descobrir 
os fatéres suscetiveis de modificar as 
caréncias em principios nutritivos; ¢ 
que, de outra parte, sejam desenvol- 
vidas, de maneira mais aprofundada, 
as pesquisas sObre a toxidez de certos 
constituintes naturais dos alimentos. 


O Symposio no que concerne as ma- 
térias gordurosas alimentares, reco- 
menda: 


1.°) que prossigam os estudos neces- 
sdrios para chegar a um melhor conhe- 
cimento dos constituintes das matérias 
gordas brutas e do seu valor biold- 
gico; 2.°) Que a refinagéo désses pro- 
dutos, que deve eliminar os elementos 
indesejaveis, respieta ao contrario os 
compostos possuindo um valor bio- 
légico certo; 3.°) Que a refinagdo 
provoque nenhuma transformaca4o da 
estrutura dos glicerideos e das ma- 
térias insaponificaveis e nao deixe 
subsistir nenhuma substancia extra- 
nha 4s matérias tratadas; 4.°) que 
seja creada, pela C.1.1.A. e a B.I. 
P.C.A., uma subcomissio de peritos 
tendo por missdo estudar os problemas 
enumerados acima e aquéles cujo inte- 
résse poderia se revelar ulteriormente. 


O Simpésio, considera que onde fér 
possivel e pratico, convém procurar 
realizar o equilibrio das ragdes por 
uma judiciosa utilizagéo dos recursos 
naturais utilisaveis. Sublinha a influ- 
éncia que possue o modo de prepa- 
racdo dos alimentos, s6bre o seu con- 
teudo final em produtos titeis ou pre- 
judiciais, e recomenda, que seja de- 
senvolvida a educacéo do publico em 
tudo o que concerne a utilizacaéo das 
matérias alimentares. Observa que, 
nas regides como nas circunstAncias 
onde se manifestam certas caréncias 
seria desejavel que sejam efetuadas de 
oficio temporariamente as adic6es cor- 
retivas necesdrias, as quaisn 40 deve- 
riam contudo ser objeto de nenhuma 
publicidade comercial e ficariam su- 
bmetidas ao contréle governamental, 
mais que seliam, ao mesmo tempo, 
procuradas solugdes suscetiveis de por 
um térmo natural as caréncias cons- 
tatadas. Onde as deficiéncias se re- 
portem as proteinas ou os acidos ami- 
nados, e onde essas deficiéncias possam 


ser compensadas pela adjuncio de um 


ou de outro désses dois grupos, é 
recomendado recorrer de preferéncia 
ao primeiro désses grupos, e isto por 
raz6es tanto fisiolégicas como econd- 
micas. 


O Simpésio, aprova o principio da 
refinagao do acgucar, que parece util, 
pelas raz6es seguintes: a) a utilizacio 
dos acucares nao refinados é muito 
limitada. 6) o acicar nao refinado 
contém microorganismos e residuos 
organicos que prejudicam a sua con- 
servacao assim como a dos produtos 
aos quais ésse acgucar é incorporado. 
E sublinha, que sera desarrazoado 
opor, a essas consideracées de interésse 
comum, argumentos visando justificar 
© cuidado de evitar a perda dos mi- 
nimos tracos de principios nutritivos 
uteis que acarreta a refinacgfo do 
agucar e que, reconduzidos ao con- 
sumo médio cotidiano de 70 a 100 
gramas déste alimento por habitante, 
consumo habitual as populagdes de 
nivel de vida mais elevado, podem 
ser consideradas como despresiveis. 


O Simpésio, considerando que as 
caracteristicas das farinhas sio impos- 
tas por consideragSes econémicas e 
pela preferéncia dos consumidores; 
que os progressos da técnica, se tém 
orientado para a fabricacio de pies 
os mais aptos a atender as prefe- 
réncias do consumidor; que as consi- 
deragées nutricionais tem sido habi- 
tualmente secundarias na pesquisa das 
caracteristicas a dar ao pao (compo- 
si¢4o tecnicologia); que no que con- 
cerne as populacgées do mundo de 
nivel de vida elevado, ha lugar a se 
indagar, se uma modificacdo das ca- 
racteristicas do pao branco, pode apre- 
sentar vantagens fisiolégicas; que no 
entretanto no interésse da _ parte 
menos privilegiada dessas populacées, 
a maior parte dos nutricionistas pensa 
que seria desejavel por 4 disposicio do 
consumidor, um pao menos pobre em 
certos contribuicées do trigo; 


Emite 0 voto — que 4a falta de rea- 
lizagaéo de um tal plano geral, uma 
parte dos consumidores possa encon- 
trar quanto antes nas padarias, pro- 
dutos mais reacionais sob o ponto 
de vista fisiolégico, e recomenta que 
essa importante questéo seja objeto 
de novas pesquisas. 
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Em dosagens eficientes : 


Formosulfatiazol — Sulfadiazina — Caolin — Xarope 
de Glicose em suspensfio de paladar agradavel. 
Diarréas processos desintéricos e inflamatérios intestinais 
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Enzimas. O simpésio, considerando 
que se nao houver nenhuma divida 
sobre a importancia do papel dos 
enzimas nos alimentos: 1.°) para sua 
conservagao, 2.°) para certas modifi- 
cacées em seu seio, a hipdtese do 
papel indispensavel désses enzimas na 
assimilagéo dos alimentos deve ser 
objeto de novas pesquisas. 
Hormonios. Considerando a acao far- 
macoldégica dos horménios, estima que, 
no estado atual da ciéncia, sua adjun- 
¢4o. aos alimentos destinados ao ho- 
mem néo poderia ser admitida, e 
recomenda que seu emprégo na ali- 
mentac’o dos animais domésitcos nio 
seja autorisadas sendo onde uma regu- 
lamnetacao legal e um controle efe- 
tivo sejam possiveis. 


O Simpésio, considerando que o 
Codex europeu de alimentagio deve 
constituir um guia permitindo aos 
diversos paises da Europa estabelecer 
suas normas de avaliacéo dos alimen- 
tos tio uniformemente quanto possivel 
e que pertence a cada pais ou grupo 
de paises proceder ao exame e€ a re- 
forma eventual de suas normas nacio- 
nais ou regionais. Confirma o inte- 
résse que se liga a realisacdo de um 
Codex europeu d ealimentacio. Agra- 


dece 4 Suissa haver aceitado o 

dos trabalhos preparatérios 4 elabo- 
ragao désse Codex e roga-lhe pros- 
seguir na sua acdo. Aprovando o pro- 
cedimento preconisado pela C.1.1.A. 
convida esta a continuar seus esforcos 
visando promover, na medida do pos- 
sivel, nos diversos paises interessados, 
a criacgio de Comites nacionais de 
especialistas encarregados dos traba- 
Ihos concernentes a realisacio dos 
Codex nacionais. 

E deseja que os representantes désses 
Comités uacionais sejam chamados a 
constituir o Forum europeus encar- 
regado de supervisionar o trabalho de 
sintese que necessitara da execucao do 
Codex alimentarius europaensis ao 
qual todos os paises europeus s4o 
convidados a colaborar. 


Pedido de inscric4o a ordem do dia 
do préximo simpésio. — O Simpdsio de 
Amsterdam tendo podido exgotar, 
por razdes materiais, a discussfo sobre 
as quest6es levantadas para a declara- 
c4o das substancias ajuntadas aos ali- 
mentos, objeto da resolucdo n.° 5 ado- 
tada pelo impdésio de Viena, a Assem- 
bléia geral decidiu pedir a sua ins- 
crigfo no programa do préximo Sim- 
pdsio. 


LITERATURA MEDICA 


Separatas e folhétos recebidos 


Novos aspectos da vascularizacio 
renal (nota prévia) — Drs. oJao Costa, 
Antero de Carvalho e Aires Rangel 
— Separata de “O Médico” n° 184 
— 1955. 


Barbituricos e Cardio-inibig’o vagal 
—Dr. A. MalafayaBaptista — Cadernos 
Cientificos — Vol. IV, cad. 1 — Abril 
de 1955. 


Mesoteliomas localizados da pleura 
— Drs. Amandio Tavares e E. Esteves 
Pinto — Portugal Médico, Vol. 
XXXIX, n.° 4, Abril de 1956. 


Duas observagées de raro desvio 
metabélico (Alcaptontria) — Dr. 


Eugénio Corte-Real, “Portugal Mé- 
dico”, Vol. XXXIX, n° 4, Abril de 
1955. 


Situagées de urgéncia em Cirurgia 
infantil — Dr. Armando Tavares, 
“Jornal do Médico, XXVI, 637, 1955. 


Um caso de rara sensibilizacao pés- 
transfusional — Drs. Eurgénio Corte 
eRal e Amandio Samadio Tavares — 
“Jornal do Médico”, XX VI, 640, 1955. 


Sébre a acho das 4guas termais de 
Aregos formas de reuma- 
tismos — Dr. Ignacio de Salcedo, “O 
Médico”, n.° 188, 1955. 
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Anastomoses trachéales et bron- 

ues — Premiers résultats — Drs. 

E. Esteves Pinto, A, Salvador Junior, 

A. Giesteira de Almeida e José Ta- 

vares — “A Medicina Contempordnea”, 
Ano LXXIII, n.° 5, maio de 1955. 


Sébre as reflexas ex- 
tenso-progressivas — Drs. A. Ferraz 
Junior. Emidio Ribeiro e Estevao Sa- 
magaio — “Portugal* Médico”, Vol. 
XXXIX, n.° 5, Maio de 1955. 


Salicilatos e aminoacidiria — Drs. 
M. oSbrinho Sim6es e J. Pinto de 
Barros, — “Portugal Médico”, n.° 5, 
Maio de 1955. 


A irrigacao arterial da regiao pala- 
tina do cio — Aspectos anatémicos e 
experimentais — Drs. Armando Ta- 
vares — “Investigacio Bioldégica”, Vol. 
I n.° 13, Maio-junho de 1955. 


A imunizagao contra a 
— Dr. Almeida Garret. — “Portugal 
Médico”, Vol. XX XIX, n.° 6 Junho de 
1955. 


Hepatectomia por heman- 
gioma do figadeo — Dr. Bartholo do 
Valle Pereira — “Portugal Médico”, 
Vol. XXXIX n.° 6, junho de 1955. 


Barbituriques et sécrétion salivaire 
antagonisme de I’effet inhiteur sé- 
cretoire — Dr. J. A. Guimaries, A. 
Malfaya-Batista, J. Carret et W. Os- 
swald — Arch. inst. pharmacodyn., 
1955, CII, n.° 1-2. 


Acerca da apoplexia hipofisa4ria — 
Drs. A. Ferraz Junior e Carlos Alberto 
M. da Rocha — “Jornal do Médico”, 
XXVII, 647, 1955. 
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b) nas afeccdes renais e urin4rias: sendo acidificante da urina é 
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c4lculos urindrios constituidos de sais alcalinos. 


c) nas afeccdes brénquicas: como expectorante de ac&o enérgica. 
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VU — Neurologia e Psiquiatria. 
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XIV — Radiologic. 
XV — Tuberculose. 
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